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Ključne besede: biceps femoris, potenciacija, utrujenost, centralna utrujenost, periferna 
utrujenost, hitra moč, hitrost razvoja sile - rfd, ekscentrična preobremenitev, inercialna 
naprava s vztrajnikom, tmg – tenziomiografija  
 
UGOTAVLJANJE UČINKOVITOSTI TRENAŽNEGA PROCESA Z VZTRAJNIKOM YOYOTM Z VIDIKA 






Testirali smo kontraktilne sposobnosti mišice biceps femoris po trenažnem protokolu na 
inercialni napravi z vztrajnikom YoYoTM za fleksijo kolena. Izvajali smo enonožni upogib kolena. 
Trenažni protokol je bil v rangih alakratnega anaerobnega energijskega procesa; 3 serije po 6 
ponovitev. Po vsaki seriji je sledil 2,5min doli odmor. Cilj trenažnega protokola je bil delovati 
na izboljšanje hitre moči. Meritve kontraktilnih sposobnosti mišice smo opravljali po vsaki 
seriji, s TMG merilno napravo (parametri Tc, Dm, Td). Zanimal nas je odziv merjencev na, dano 
obremenitev. Pojavila se je potenciacija v določenih primerih tudi statistično značilna z 
dopustnostjo 5% napake (p<0,05). Nakazala se je centralna utrujenost v odsotnosti periferne 
utrujenosti. S senzorji smo merili sile, ki so jih merjenci proizvajali pri opravljanju trenažnega 
protokola. V raziskavo je bilo vključeni 13 merjencev, ki smo jih sprejeli glede na kriterij hitrosti 
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peripheral fatigue, power, rate of force development – RFD, eccentric overload, inertial 
flywheel device, TMG – tensiomiography 
 
FINDING OUT THE EFFICIENCY OF TRAINING PROCESS WITH INERTIAL FLYWHEEL SYSTEM 






We tested contractile muscle parameters of biceps femoris by TMG – tensiomyography. 
Measurements were done after each set of training protocol on inertial flywheel device 
YoYoTM leg curl. The training protocol was designed so that leg curl was always managed 
unilateral with the same leg (other resting). Zhere were 3 sets of 6 repetitions with 2,5min rest 
time between each set. We always measured response on both legs. Training protocol was 
designed in range of anaerobic alactic system of energy production. 6 repetitions were in time 
range of 11s. With this training protocol, we wanted to improve power and speed and also to 
see if fatigue appears and which type of fatigue (pheripheral or central). It has been shown in 
way of central fatigue. We also measured with sensors force production of each repetition. 
We also want designed protocol which potentiate muscles. Potentiation has been shown 
some ways statistics significant (p<0,05), sometimes not, but always has been potentiation 
after each set. There were 13 participants included in the reserch who were recruited 
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V sodobnem svetu vrhunskega športa, trenerji in raziskovalci stremijo k vedno bolj učinkovitim 
metodam in sredstvom za dosego cilja. Končni cilj je, po navadi, najboljši možen rezultat. Do 
končnega cilja, vodijo vmesni cilji. S vplivanjem na športni rezultat se soočamo z zelo 
kompleksnim in širokim področjem, ki se tiče športnika samega in okolja v katerem deluje. 
 
V diplomskem delu smo se osredotočili na določene, že dokazano učinkovite principe (trening 
na inercialni napravi z vztrajnikom), fenomene in metode s katerimi vplivamo na razvoj 
hitrosti, hitre moči, delujemo preventivno pred poškodbami in jih koristimo pri pozni 
rehabilitaciji. Hitrost in hitra moč sta eni temeljnih gibalnih sposobnosti posameznika in ena 
izmed mnogih faktorjev, ki delata razliko v učinkovitosti gibanja. Z drugimi besedami 
povedano, tisti posameznik, ki bo hitrejši (ang. speed in velocity) in dosegal višje stopnje hitre 
moči (ang. power) bo iz tega vidika v prednosti pred drugimi. Še posebej, sta ti dve gibalni 
sposobnosti pomembni pri  športnih igrah z žogo, atletiki in borilnih športih, kar predstavlja 
večino trenutno najbolj množičnih in popularnih športnih panog oz. disciplin. Hitrost in hitra 
moč se manifestirata predvsem pri sprintu, skokih, metih, spremembah smeri gibanja (ang. 
COD – change of direction) in drugih hitrih, eksplozivnih gibanjih.   
 
Dobro je vedeti, da širše je obravnavano področje, težje ga je kvalitetno obravnavati, zato se 
bomo omejili na obravnavo hitre moči iz vidika zadnje stegenske mišice biceps femoris (m. BF), 
ki je ena izmed treh mišic, tako ti. zadnje lože oziroma hamstringov. Hamastringi so 
mednarodno uveljavljen angleški izraz za to področje – sistema treh zadnjih stegenskih mišic, 
zato si bomo  v nadaljevanju pisanja dovolil uporabljati ta izraz: hamstringi.  
 
V nadaljevanju bom obravnavali hitro moč iz vidika m. BF predstaviti kvalitetno. Pod besedo 
kvalitetno razumem: razumljivost čim širšemu krogu bralcev in zajeti ravno pravo širino 
teorije, da bodo osvetljeni tudi mehanizmi v ozadju, obravnavane tematike. Odgovori na 
vprašanji,  zakaj in kako pride to določenega pojava. Obravnavano tematiko bomo obravnavali 




V raziskavi, smo m. BF obremenili z inercialno napravo z vztrajnikom YoYoTM (INV) in jo 
spremljali  iz vidika določenih parametrov utrujanja oz. potenciacije in generiranja m. sile. Na 
INV se je izvajal unilateralni (enonožni) upogib kolena (ang. leg curl) po določenem protokolu. 
Protokol je bil zasnovan, v rangih anaerobnega alaktatnega energijskega procesa; 6 ponovitev 
(trajanje 6 ponovitev se je izvedlo v časovnem rangu 11s ) po 3 serije, z vmesnimi 2,5min 
dolgimi odmori med serijami. Pri spremljanju procesa smo si pomagali s TMG merilno napravo 
in pospeškometroma (žiroškopoma).  
 
Razložil bom tudi smiselnost uporabe naprave INV v namene izboljševanja gibalnih 
sposobnosti, predvsem hitre moči (power) in delovanja preventivno pred poškodbami. Pri 
napravi INV, ki jo bomo, se obravnavana vidika povezujeta (Tous-Fajardo, 2009, 2010). 
 
Naslednja poglavja, ki si bodo sledila pod uvodno prvo točko, se bodo nanašala na zgradbo in 
delovanje mišic in se nadaljevala na vse bolj specifična področja. Mislim, da je potrebno 
osvetliti osnove, da se lažje razume pomen in interpretacijo, kompleksnega glavnega dela, ki 
ga predstavlja raziskava.  
 
 
1.1  Anatomija s funkcionalno anatomijo hamstringov 
 
Poznavanje anatomije s funkcionalno anatomijo je predpogoj za  kvalitetno obravnavo gibanja 
in na sploh fizioloških pojavov. S tem predznanjem, lažje in bolj kvalitetno kritično razmišljamo 
in iščemo odgovore na zadana vprašanja in probleme. Poimenovanja telesnih segmentov, 
ravnin in položajev bom navajal v latinskem jeziku, saj je latinščina univerzalni jezik na 
področju anatomije.  
 
Skeletne mišice predstavljajo več kot eno tretjino mase človekovega telesa. Po zgradbi so 
skeletne mišice prečno progaste in različnih oblik in dolžin. Dolžina mišice, je tesno povezana 
z razdaljo, vzdolž katere poteka kontrakcija. Raziskave so pokazale, da imajo mišična vlakna 
zmožnost skrajšanja ob kontrakciji za skoraj polovico svoje dolžine med relaksacijo. Koliko se 




Vsaka mišica ima svoj origo (O) in insertio (I), ki določata potek mišice. S tem je povezana 
mišična aktivacija in pri katerih gibih bo mišica sodelovala (kdaj in kje se bo vključevala in 
izključevala). Mišice so oživčene, saj preko živcev dobi signale, kdaj in s kakšno jakostjo se naj 
skrči. Poznavanje inervacije mišice, predvsem fizioterapevtom in zdravnikom omogoča boljšo 
diagnostiko poškodb in bolečin. Zadnje stegenske mišice oživčuje nervus ischiadicus.  
 
M. BF caput longum in m. semimembranosus (SM) imata skupni origo (O) proksimalno in si 
tako delita kito s katero se pripenjata na tuberositas ischiadicus. Nekateri avtorji tudi navajajo, 
da se kita dolge glave BF in semitendinosus (ST), povezujeta tudi z ligamentum sacroiliacale. 
Določena vlakna ST se na tuberositas ischiadicus pripenjajo tudi direktno. Ne je preko skupne 
kite m. caput longum BF. O: MS je antero-lateralno, prav tako na tuberositas ischiadicum glede 
na kito od m. BF in ST. M. ST se ob fleksiji in ekstenziji kolena rotira (interolateralno-
posteromedialno) glede na tetivo caput longum BF. Do rotiranja prihaja, ker se njegova kita 
razteza distalno. Distalno pripenjališče – insertio (I) m.caput longum je tri delno: caput fibulae, 
condilus lateralis tibiae posterior in fascia noge. M. BF caput breve ima O: linea aspera in se 
pripenja I: distalno tetivo caput longum BF. Dolga proksimalna in distalna kita (vključno z 
aponevrozo) značilna za m. BF caput longum in m. SM, ki pri ekstendiranem kolenu znaša več 
kot polovico mišično tetivnega kompleksa. M ST, ki poteka nekako bolj supraficialno med m. 
BF caput longum in m. SM, ima daljšo distalno kito in krajšo proksimalno. Tibialni pletež n. 
ischiadicusa tudi inervira tako m. SM kot tudi m. ST (Evangelidis, 2015). 
 
Predvideva se, da bi lahko bil faktor tveganja za pogoste proksimalne poškodbe na m. BF caput 
longum njegova zelo kratka aponevroza. K povečanim poškodbam m. BF, predvidevajo, da 
pripomore njegova specifična dvojna inervacija – različni pleteži sicer enega glavnega nervus 
ischiadicusa. M. BF caput longum inervira tibialni pletež, m. BF caput breve pa peronalni 
pletež. Ob utrujenosti in dvojni inervaciji, še hitreje pride do neusklajene inervacije. To privede 
do nesorazmerne napetosti obeh glav in posledične poškodbe (Koulouris in Connel, 2005). 
 
Timmins (2014) je ugotovil, da ko EMG aktivacija v m. BF caput longum pade za 10% se v 
medialnih m. hamstringov aktivacija ni spremenila, kar dodatno priča o neusklajenem 
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aktiviranju hamstringov. Med tem je bil zazna tudi upad ECC moči fleksorjev kolena kot 
odgovor na ponavljalne šprinte.  
 
Tabela 1 Origi, insertiji in inervacija glavnih fleksorjev kolenskega sklepa (Hlebš in Jakovljević, 
2015). 
mišica Origo (O) Insertio (I) inervacija 
m. biceps femoris 
(caput longum – dolga 
glava) 




m. biceps femoris 
(caput breve – kratka 
glava) 
Distalni del labrum 


























                                                       
Slika 1. M. BF caput breve.                                     Slika 2. M. BF caput čongum.                            Slika 3. M. semitendonosus. 
                               
Slika 4. M. semimembranosus .                                      Slika 5. Lig. Sacroiliacale.                        Slika 6. N. ischiadicus. 
Slike.: 1, 2, 3, 4, 5, 6 (Visible body. Human anatomy atlas (Version, 7.4.01) .2007-2015). 
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Hamstringi ne le, da imajo vlogo pri gibanju telesa in segmentov, temveč imajo vlogo kot 
aktivna m. skupino tudi pri dinamičnem nadzoru in stabilnosti kolenskega sklepa, ki je glede 
na sile precej obremenjen sklep (Evangelidis, 2015).   
 
 
1.1.1 Zgradba mišice 
 
Gibanje v sklepu povzroča funkcionalna enota, ki sestoji iz mišice (v nadaljevanju besedila m.) 
in tetive (MTK – mišično tetivni kompleks), ki pričvrščuje m. na kost. MTK  (Massey, 2017). 
 
Zgradba skeletne m. sestoji iz vlaken, ki povezujejo trislojno mrežo kolagenskih 
intermuskularno povezanih tkiv: endomizij obdaja posamezna m. vlakna, perimizij povezuje 
svežnje vlaken v fasikle in epimizij povezuje celotno m. v celoto (Enoka, 2008).  
 
Za gibanje telesa in njegovih segmentov so zadolžene skeletne mišice. Skeletne m. dajejo tudi 
oporo okostju. Več tisoč sarkomer sestavlja posamezno mišico. Sarkomere so posamezne 
funkcionalne neote m., ki vsebujejo debele longitudinalne (miozin) in tanke (aktin) 
miofilamente, ki so sestavljeni iz proteinov . Aktin in miozin predstavljata tudi osnovni 
kontraktilni enoti (glej poglavje Aktivacija agonistov pri določenem tipu kontrakcije). M. 
hamstringov vsebujejo približno 43 000 sarkomer v seriji. Število vlaken – fibril v m. se giblje 
od nekaj sto pa vse do 100 000 (Enoka, 2008; Oatis, 2009).  
  
 
1.1.2  Funkcija hamstringov 
 
Skupina mišic hamstringov (zadnje stegenske mišice) so primerani fleksorji kolena, hkrati 
sodelujejo tudi kot podporne mišice tudi pri ekstenziji kolka, saj so vse razen m. BF caput breve 
dvosklepne m. (primarni ekstenzorji kolka so glutealne mišice). Hamstringi so najbolj aktivni 





Zraven tega so vse m. hamstringov aktivni stabilizatorji kolena, ki nudijo ohranjajo večjo 
kontrolo in tako učinkovito vključevanje v gibanje (Evangelifis, 2015). 
 
''Kite mišic biceps femoris, semimembranosus in semitendinosus potekajo posteriorno glede 
na os kolenskega sklepa. Funkcija fleksorjev kolenskega sklepa je odvisna od položaja kolčnega 
sklepa. Njihova moč pri fleksiji kolka naraste. Sodelujoči sinergisti zraven glavnih treh zgoraj 
navedenih agonistov pri fleksiji kolena so še: m. popliteus, m. sartorius, m. glracilis in m. 
gastrochnemius (Hlebš in Jakovljević, 2015; str. 132)''. 
 
Hamstringi imajo zraven glavne funkcije, ki je fleksija kolena, tudi funkcijo rotacije kolena, ki 
je možna ob flektiranem kolenu (vir atlas netter na drivu ): 
- M. bicepf femoris je tudi lateralni rotator kolena 
- M. semimembranosus in semitendinosus medialna rotacija kolena. 
- Vse tri mišice skupaj razen kratke glave m. biceps femoris tudi izteguejejo kolk, saj so 
dvo sklepne mišice. 
 
1.1.3 Mišična kompozicija 
 
Mišična vlakna lahko ločimo glede na funkcionalne in strukturne lastnosti. Največ krat se za 
ugotavljanje strukture m. uporablja starejša, uveljavljena histokemična metoda. Poznamo še 
starejšo elektroforentsko. Poznamo tudi novejšo elektroforentsko metodo (Evangelidis, 
2015). 
 
Glede na kontraktilne značilnosti skeletna m. vlakna delimo v tri kategorije (Ušaj, 2003): 
Tip I (S): prevlada aerobnih energijskih procesov, kasneje nastopi utrujenost oz. so bolj 
vzdržljiva, sposobne tvoriti manjše m. sile, posledično počasnejše kontrakcije. So rdeča m. 
vlakna in vsebujejo več mitohondrijev, tudi bolj prekrvavljena, da lahko mitohondriji dobijo 
več kisika.  
Tip IIa (FR): ima značilnosti tako tipa I kot tipa IIb, hitrejše krčljiva in močnejša od vlaken tipa I 
in počasnejša in šibkejša od vlaken tipa IIb. So bela m. vlakna. 
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Tip IIb (FF): prevladujejo anaerobni energijski procesi, hitreje se utrudijo, kontrakcije so 
hitrejše in proizvedejo večje sile. So bela m. vlakna. 
Dahmane in sodelavci so leta 2006 prav pri nas v Sloveniji na anatomskem inštitutu v Ljubljani,  
kot eni izmed pionirjev na tem področju, na kadavrih ugotavljali kompozicijo zadnjih 
stegenskih m. glede na tip vlaken. Ugotovili so, da m. BF vsebuje 33,1-54,5 m. vlaken tipa II. 
Kar so dopolnili še Garret in sodelavci leta 1984 in Johnson s sodelavci leta 1973 z povprečnimi  
procentualnimi rezultati glede na tip II m. vlaken 54.5% - m. BF caput longum , 58.2% - m. BF 
caput breve, 57.5% - m. ST in 50.5% - m. SM. M BF velja za najbolj raziskano izmed vseh štirih 
m. hamstringov. Ugotovili so tudi da imajo mišice hamstringov nekoliko višji procent hitrih m. 
vlaken tipa II, kot ekstencorji v kolenu m. quadriceps – 51,9% in adductor magnus 44,8%.  
 
 
1.1.4 Mišična arhitektura 
 
Mišična vlakna so lahko razporejena pod različnim kotom (kot penacije) ali serijsko vzporedno 
glede na m. linijo delovanja. Govorimo o m. arhitekturi oz. ureditvi m. vlaken, ki vpliva na 
mehanske lastnosti. Daljša vlakna, kjer so sarkomere razporejene v serijah vzdolžno – 
zaporedno, omogočajo maksimalno hitro kontrakcijo. Za razliko vzporedno razporejene 
razporejenih vlaken v sarkomere, ki daje optimalnejše pogoje za večjo generiranje sile (ne 
toliko hitrosti), zaradi vzpostavitve večjega števila prečnih mostičev. Tista vlakna, ki so 
razporejena pod kotom, so nekakšna vmesna pot med hitrostjo in silo kontrakcije. Večina 
človeških skeletnih mišic je pod 30° kotom penacije, sicer so raziskave pokazale, da bi naj bi ta 
kot penacije optimalen pri 45° (Evangelidis, 2015). 
 
Pri hamstringih so primerjali naslednje dejavnike m. arhitekture: m. debelino, kot penacije in 
dolžino fasciklov. Glede na ugotovitve so posamične mišice razdelili v pare: Medialni par 
predstavljata m. ST in SM, distalni par m. BF caput longum in BF caput breve. V vsakem od 
parov je ena m. zadolžena za produkcijo sile (s karakteristikami: kratke dolžine fasciklov in velik 
kot penacije). Druga m. v paru je pa zadolžen za vzdrževanje ustvarjene sile (s karakteristikami: 
dolgi fakscikli in mahjen kot penacije). Ugotovili so tudi kateri izmed m sta si bolj podobni in 
kateri različni. Najbolj sta si podobni m. BF caput longum in SM, Manj sta si podobni m. BF 
caput longum in ST (Kellis, 2009, 2010, 2012). 
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Tabela 2. Prikaz razlik v arhitekturi m. hamstringov, podatki zajeti na kadavrih, v različnih 




1.2 Fiziologija in mehanika mišične kontrakcije 
 
M. kontrakcija se z našo zavestno kontrolo, prične v CŽS (centralni živčni sistem). Iz možganov 
(motoričnega korteksa) informacije v obliki živčnih impulzov potekajo po hrbtenjači, tako 
imenovani eferentni poti, ki gre iz centra na periferijo. Ž. impulzi se nato nadaljujejo po 
perifernih živcih (v našem primeru nas bolj zanimajo motorični nevroni - MN) vse do mišice, ki 
jo tudi aktivirajo. Stik MN in m. imenujemo motorična ploščica. Vsak stik ž. končiča in mišice 
tvorita svojo motorično ploščico. V motorični ploščici se živčni dražljaji pretvorijo, preko stika 
– sinapse, v kemični dražljaj. Odgovor na kemični dražljaj je mehansko delo, ki ga opravi mišica 
(generirana sila). Živčni dražljaj povzroči, da se iz presinaptične špranje sprosti živčni – 
biokemični prenašalec (nevro transmiter). Najbolj pogosta nevro transmiterja sta acetilholin 
in adrenalin. Predvsem funkcija acetilholina je, da veže na m. membrano (sarkolemo), kjer 
povzroči lokalno depolarizacijo, ki se prenaša vzdolž po sarkolemi, po T-tubolih (transverzalnih 
tubolih). V medmembranskem prostoru je sarkoplazmatski retikulom in ko prispe do njega 
akcijski potencial se iz njega sproščajo ioni Ca2+, v celicno notranjo tekočino (mioplazmo), kjer 
se koncentracija veča. Končno se Ca2+ ioni, ob narastli koncentraciji, vežejo na troponin C, kar 
povzroči, da se iz mest na aktinu odstrani tropomiozin, kamor se veže miozinska glava 
(vzpostavi se prečni mostič - PM) (Evangelidis, 2015).  
 
 BF caput longum 
Kot penacije (°) Dolžina m. 
(cm) 
Fiziološko področje prečnih 
mostičev (cm2) (PSCA) 




 BF caput breve 
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Iz energetskega vidika premikanje miozisnke glave na aktinska mesta, oskrbujejo preko 
hidrolize, molekule adenozin tri fosfata (ATP). Celotna ATP energija, ki se sprosti povzroči, ob 
vzpostavitvi PM, vrtenje miozinske glave. Posledica tega je premik aktinskega filamenta proti 
centru sarkomere, kar povzroči mišični skrček (skrajšanje sarkomere) in sila se generira . 
Celoten opisan proces mišičnega skrčka je splošno znan tudi pod nazivom: teorija drsečih 
filamentov. Mišično krčenje oz. vzpostavljanje prečnih mostičev poteka tako dolgo, dokler je 
intracelularna koncentracija Ca2+ dovolj visoka. Kontrakcija se preneha, ko se Ca2+ ioni vrnejo 
nazaj v sarkoplazmatski retikulum (Evangelidis, 2015).  
 
 
1.2.1 Energijsko delovanje pri kratkotrajnem maksimalno intenzivnem naporu in določanje 
odmora 
 
Omejili se bomo le na predstavitev alaktatnega energijskega procesa, saj je v raziskavi zajet 
napor takšnega tipa. Pri kratko trajnem maksimalno intenzivnem naporu prevladujejo 
anaerobni alaktatni energijski procesi. Energijske zaloge kreatin fosfata (CrP), ki dajejo 
energijo, s tem ko obnavljajo primarni vir energije adenozintrifosfat (ATP), se  pri tovrstni 
aktivnostih  zelo hitro izčrpajo in takrat intenzivnost v aktivnosti upade. Če se zaloge CrP manj 
izčrpajo (maksimalna obremenitev 5-7s) se tudi hitreje obnovijo (potreben odmor do 1min). 
Če se zaloge CrP bolj izčrpajo  (maksimalna obremenitev 7-15s), se tudi dlje časa obnavljajo 
(potreben odmor  približno 2-3min). Pri popolnem izčrpanju CrP in ponovni ovnovi zalog pride 
do fenomena superkompenzacije, kjer se zaloge CrP obnovijo nad raven mirovanja. Za obnovo 
CrP skrbijo aerobni energijski procesi, ki potekajo ves čas odmora na višji ravni in ustvarjajo 
alaktatni kisikov dolg (Ušaj, 2003). 
 
Pri tovrstnih naporih odigra svojo vlogo centralna in vegetativna živčna vzburjenost s 
suprarenalnim hormonskim odzivom (adrenalin in noradrenalin) , ki še dodatno poveča 






1.2.2 Dejavniki, ki vplivajo na mišično funkcijo 
 
Dejavniki, ku vplivajo na mišično funkcijo (Enoka, 2008): 
- Tip mišičnega vlakna 
- Velikost mišice (prečni presek), poznamo tudi fiziološki presek 
- Kot penacije 
- Razmerje sile in hitrosti 
- Nevralna sposobnost aktivacije mišice (sposobnost centralne živčnega sistema) 
 
 
1.2.3 Aktivacija agonistov pri določenem tipu kontrakcije 
 
Tipi mišičnih kontrakcij (Ušaj, 2003): 
- Koncentrična mišična kontrakcija (CON): sila m. je večja od zunanje sile, hitrost 
kontrakcije oz. posledičnega gibanja je odvisna od zunanje sile (manjša je zunanja sila, 
večja je hitrost kontrakcije), origo in insertijo se približujeta 
- Ekscentrična mišična kontrakcija (ECC): sila m. je manjša od zunanje sile (zunanja sila 
je večja od maksimalne sile, ki jo je m. sposobna premagati), silovitost kontrakcije je 
večja od CON in IZO, hitrost kontrakcije oz. posledično gibanja je odvisna od zunanje 
sile (večja je zunanja sila, večja je hitrost kontrakcije), origo in insertio se oddaljujeta 
- Izometrična mišična kontrakcija (IZO): sila m. je enaka zunanji sili (sila je naka 
maksimalni sili, ki jo je m. sposobna), silovitos kontrakcije je večje od CON in manjše 
od ECC, prisotna je napetost, a gibanja ni (statičnost), posledično sta origo in insertio 
veš čas v istem položaju.  
Glede na specifične značilnosti v gibanju poznamo še tri m. konktrakcije (Ušaj, 2003): 
- Izotonična mišična kontrakcija: premagovanje enake sile (predpona izo- to nakazuje), 
ne glede na hitrost gibanja. 
- Izokinetična mišična kontrakcija: pogosto se uporablja pri meritvah mišične 
zmogljivosti (izokinetične meritve), opazujemo silo pri konstantni hitrosti gibanja. 
- Balistična kontrakcija: eksplozivno krčenje , posledica katerega je skok, met, sunek, 
naša sila premaga zunanjo silo in vztrajnostni moment (definirata ga teža in oblika 
telesa), zato naše telo ali predmet poletita (za taka gibanja in kontrakcije je značilen 
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velik priratek sile oz. RFD, ki ga kasneje obravnava, v svojem poglavju).  Lahko izvajamo 
balistično gibanje in koristimo samo CON kontrakcijo ali pa ekscentrično koncentrično 
kontrakcijo (EKK). EKK kontrakcija je učinkovitejša saj pri njej koristimo aktivne in 
pasivne elastične elemente. Del kinetične energije iz ECC faze pri EKK uspemo shraniti 
v elastičnih elementih (ob primerni gibalni strategiji – ne prekinemo prenosa energije, 
kot je na primer udarec pete ob podlago pri skokih), ki se sprosti v CON fazi kontrakcije.  
 
 
Slika 7. Zveza med koncentrično, ekscentrično in izometrično kontrakcijo v povezavi z 
odnosom sila-hitrost (Kandel idr., 2000). 
 
Študije z EMG-jem (elektromiografija) so pokazale posamezniki, niti pri maksimalnih hotenih 
kontrakcijah niso sposobni aktivirati vse svoje muskulature oz. aktivacija vseh svojih 
motoričnih enot (ME) v opazovanih agonistih. Izrazito največje število ME uspemo aktivirati 
pri največjem navoru v sklepu, ki nastane med ekscentrično m. kontrakcijo (Evangelidis, 2015).  
 
Pri ekscentrični m kontrakciji rekrutacijo ME dodatno potencira večja zunanja sila, kot smo se 
ji sposobni upirati. (Enoka, 1996; Komi in Buskirk, 1972; Tesch idr., 2004) Ugotovljena je bila 
tuti večja nevralna inhibicija, ekstenzorjev kolena, med ECC kontrakcijo napram CON 
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kontrakciji, fleksorjev kolena. Na podlagi tega se sklepa delovanje nevralnega fenomena, 
recipročne inhibicije. Recipročna inhibicija je definirana kot zmanjšana aktivacija antagonistov 
med aktivacijo agonistov, kar poveča učinkovitost giba (Evangelidis, 2015; Enoka, 2008).  
 
Za koaktivacijo antagonistov gre, ko antagonisti generirajo nasprotni navor agonistom, kar 




1.2.4 Odnos dolžina-sila mišice 
 
Slika 8. Odnos sila in dolžina mišice (Kandel idr, 2000). 
 
Odnos sile in dolžine m. definira prekrivanje miofilamentov. Na prekrivanje vpliva aktivna m. 
sila sklemetnih m. Kot je razvidno na zgornji sliki 8, obstajajo optimalna dolžina sarkomere, 
kjer m. tvori največjo silo (Gre za optimalno prekrivanje aktinskih in miozinskih filamentov). 
Povečanje ali zmanjšanje optimalne dolžine sarkomere negativno vpliva na generiranje m. sile. 
Pri krajši dolžini sarkomere oz. večjem prekrivanju se sila zmanjša na račun dvojne ti. 
Interdigitaicje zveze akto-miozinskih filamentov. Aktivna m. sila je tudi odvisna od števila 
sarkomer v seriji. Iz grafa razberemo, da krivulja, ki prikazuje relacijo med dolžino sarkomere 
in silo ni funkcijska. Graf je posledica meritev, v IZO pogojih z maksimalno hoteno m. 
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kontrakcijo. Relativno maksimalna (relativno zato, ker gre le za silo aktivnih elementov - 
sarkomere) sila sarkomera razvije po svoji dolžini med: 2.0 do 2.2μm. Naj razložim še črtkane 
dele krivulje, ki prikazuje vlogo pasivnih elastičnih elementov (tetiva) v povezavi z aktivnimi 
elastičnimi elementi (sarkomera)  - ob skupnem delovanju, kjer se dejansko v realnosti  uspe 
tvoriti največja sila sila. (Enoka, 2008 in Kandel 2000).   
 
 
1.2.5  Mišično tetivni kompleks 
 
Mišična sila se na sklep pripenja preko tetive (MTK – mišično tetivni kompleks). Mišica in tetiva 
se stikata s spojem imenovanim aponeuroza. Na generiranje končne sile imajo vpliv tudi 
mehanske lastnosti MTK. Na togost (ang. stifness) tetiv, za katero so odgovorne m., vplivajo 
tudi mehanske lastnosti tetive – odpornost strukture na deformacijo (Evangelidis, 2015). 
 
Priporočljivo je, da se tetiva deformira (raztegne) do določene mere, nato pa ohrani čim večjo 
togost, kar je pogoj za dober ekonomičen prenos energije iz ECC faze v CON fazo. 
 
 
1.2.6  Elastičnost mišično tetivnega kompleksa   
 
Pomembnost MTK – mišično - tetivni kompleks (Enoka, 2008: 
- iz vidika hitrosti (ob primerni izrabi strategije elastične energije, lahko pozitivno vpliva 
na m. moč) 
- porabe kemične E (ekonomičnost, poraba kemične energije se zmanjša) 
- z vidika proizvedene moči (ob primerni izrabi strategije elastične energije, lahko 
pozitivno vpliva na m. moč) 
 
Elastična togost (SSC  - stretch shortening cycle) – TETIVNI VIDIK 
Ta fenomen je značilen bolj za skočni sklep (nivo gležnja), kjer je dolga ahilova tetiva. V primeru 
fleksije kolena, ki jo obravnavam ti efekti pridejo manj v poštev, zato se v podrobni opis tudi 




Koriščenje elastične energije tetiv – pasivnih struktur v povezavi z mišicami (Enoka, 2008): 
- Pogoj je ekscentrično koncentrična kontrakcija (EKK), v ekscentrični (ECC) fazi. 
kontrakcije se m. energija shrani in se sprosti v koncentrični (CON) fazi kontrakcije.  
- Potrebna faza pred-aktivacije, ki ji sledi ECC faza raztegnitve tetive (shranjene energije) 
in končna CON faza, kjer se energija sprosti. 
- Koriščenje refleksa skrčka, ki mora biti izvede v pravilnem časovnem okviru.  
- Poraba kemične energije se zmanjša – povečanje ekonomičnosti. 
  
Elastična togost na kratke razdalje (SRES) – MIŠIČNI VIDIK 
 
 
Slika 9. Elastična togost na kratke razdalje (SRES) (Enoka, 2008). 
 
Delovanje fenomena SRES je odvisno od časa izpostavljenosti prečnih mostičec (ti. Življenska 
doba prečnih mostičev). Med mišični vidik elastičnosti uvrščamo elastično molekul miozina – 
miozinske glavice vzpostavljenega prečnega mostiča. Na sliki vidimo pod točko a) vzpostavljen 
prečni mostič. Na sliki vidimo pod točko b) pri ECC fazi kontrakcije, kjer se zgodi raztezanje, se 
miozinska glavica zasuče ob enem pa pride tudi do raztezanja vratu miozinskega filamenta. 
Elastična energija je shranjena v zasuku mizinske glavice, ki teži v nasprotno smer in v raztezku 
miozisnkega vratu (Enoka, 2008; Huxley in Simmons, 1971; Flitney in Hirst, 1988). 
 
 
1.2.7 Hitra moč (power)  
 
Izraz Power se v angleški literaturi uporablja predvsem na hitro moč. Fizikalno gledano je moč 
enaka produktu sile in hitrosti (P = F x v). Aplikativno gledano v športu, spremljamo predmet 
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(telo športnika, uteži itd.) kako hitro se giba z lastno težo. Pri športnem treningu je pomembno 
doziranje obeh komponent moči; sile in hitrosti. Na hitrost naše zmožnost  premakniti breme 
maksimalno hitro, vpliva teža bremena. Sila in hitrost sta v linearnem obratnem sorazmerju 
pri dinamičnem gibanju izvedenem na vso moč (modra črta na grafu, ki prikazuje odnos sila-
hitrost). Rdeča krivulja na grafu (slika 10.) prikazuje krivuljo moči, ki jo je opredelil Hill. Veliko 
bolj smiselna je Hillova krivulja saj je krivulja odraz spremljan kontrakcij enega m. vlakna. 
Druga modra krivulja pa je posledica spremljanja gibanja kot celote (Schmarzo, V. Dyke, 2017).  
 
Shema preko fizikalne enačbe za hitro moč (power) s tremi specifičnimi conami v katerih je 
smiselno trenirati hitro moč (power) (Schmarzo, V. Dyke, 2017): 
- Hitra moč = SILA (dominantna) x hitrost 
- Hitra moč = sila x HITROST (dominantno, na ) 
- Hitra moč = SILA x HITROST (obe komponenti dominantni oz. enakovredni – optimalna 
moč, na grafu rdeča krivulja) 
Pogosto se pozablja, da se enako moč lahko dosega na dva načina. En je z dominantno hitrostjo 
(desna stran od optimalne moči), drugi je z dominantno silo, moč (leva stran od optimalne 
moči) pa enaka (zelena kroga na grafu).  
 
 











Na Y osi (vertikalni, 1rm%) so procenti maksimalne sile, na X osi (horizonatalni) je hitrost z 
enoto metri na sekundo (m/s).  
 
Dejavniki hitre moči (power): maksimalna moč, nevronska aktivacija, m. arhitektura, 
sposobnost togosti in elastičnosti MTK, medmišična koordinacija in tip mišičnega vlakna 
(Evangelidis, 2015).  
 
 
1.2.8 Hitrost razvoja sile (RFD – rate of force development) 
 
Pri vseh športih, kjer gre za eksplozivna gibanja je RFD ključnega pomena. Sposobnost RFD je 
nedvomno ena tistih sposobnosti, ki lahko loči športnike po kvaliteti. O RFD govorimo, ko dano 
specifično maso (svojo telo ali rekvizit) želimo premakniti v najkrajšem možnem času 
(Schmarzo, V. Dyke, 2017).  
 
Športniku more biti pri treningu hitre moči (ang. power-ja) cilj, da so izvedbe maksimalno hitre, 
kot jih dopušča breme glede na področje (Glede na Hillovo krivuljo) v katerem treniramo 
(Schmarzo, V. Dyke, 2017). 
 
Fizikalno gledano  hitrost oz. dinamika razvoja sile predstavlja četrti odvod pospeška pri 
določenem gibanju, s katerim se na grafu določi strmina krivulje, ki prikazuje pospešek oz. 
RFD. Če imamo graf, ki prikazuje silo v času, si želimo, da bo strmina krivulje čim večja (strmina 
krivulje nam pove kakšen je prirastek sila v času). Naj omenim, da se RFD testira vedno v 
izometričnih pogojih.  
 
Precej študij je pokazalo, da večja oz. boljša aktivacija m. (višje amplitude EMG signala), 





Slika 11. Graf prikazuje hitrost razvoja sile v različnih specifičnih režimih treninga (Schmarzo, 
V. Dyke, 2017). 
 
Pristop k treningu in razvoju RFD je bifazni. To pomeni, da obstajata dve področji treninga 
(razvidno iz slike 11), kjer se na enem področju trenira v dominantnosti hitrosti v drugem 
področju pa v dominantnosti sile (Schmarzo, V. Dyke, 2017): 
1. Zgodnje področje: trening z minimalnimi bremeni ali le s težo lastnega telesa, kjer je 
naš cilj razviti maksimalne pospeške in hitrost v gibanju (eksplozivnost). Sem 
prištevamo tudi trening pri supramaksimalni hitrosti oz. nad-hitrosti.  
2. Pozno področje: trening z maksimalnimi bremeni, ki omogočajo razvoj maksimalne 
sile. Posledično gre za odsotnost hitrosti, saj velika bremena ne dopuščajo hitrih 
izvedb.  
 
Pri treningu RFD gre predvsem za nevralne mehanizme in posledično adaptacijo. Dvigovanje 
kvalitete živčnih impulzov, ki jih iz CŽS pošiljamo na periferijo v mišice (frekvenca, jakost in 
prevodnost ž. impulzov). Od kvalitete živčnih impulzov je v veliki meri odvisno koliko 
motoričnih enot bomo sposobni aktivirati oz. rekrutirati v danem času (želja je seveda v čim 
krajšem času). Izpostavil bi dva mehanizma to sta sinhronizacija motoričnih enot, kar pomeni, 
Dominantna hitrost Dominantna sila 
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da se v istem trenutku uspe rekrutirati usklajeno čim več motoričnih enot. Drugi mehanizem 
je selektivna rekrutacija motoričnih enot, kjer gre za nekakšno preskakovanje in inhibicijo 




Slika 12. Selektivno – postopno vključevanje in rekrutacija motoričnih enot pri stopnjevalni 
kontrakciji do 50% maksimalne sile (Enoka, 2008). 
Motorične enote (ME) se aktivirajo v določenem vrstnem redu. Kako se bodo ME vključevale 
določa njihova velikost. Prvo se bodo vključevale ME, ki oživčujejo majhne (počasne), tiste, ki 
oživčujejo velike ME (hitre ME) se bodo vključevale zadnje. Takšno organizacijo vključevanja 
ME imenujemo Hennemanov princip velikosti. M. sila narašča s povečanjem števila 
rekrutiranih ME. Vključevanje in izključevanje ME, posledično tudi naraščanje padanje sile, je 
v obratnem vrstnem redu. Teoretično gledano se vrh sile ne doseže povsem, ko so rekrutirane 
vse motorične enote, minimalno lahko silo dvignemo še s frekvenčno modulacijo – s 
povečanjem frekvence živčnih dražljajev. Prirastek sile je odvisen od koliko ME uspemo 
rekrutirati hkrati in zraven frekvenčne modulacije. Koliko lahko na maksimalno silo vplivamo z 





Slika 13. Rekrutacija motoričnih enot, glede na tip vlakna (Enoka, 2008). 
 
Iz grafa na sliki razberemo, da dinamika oz. hitrost  gibanja vpliva na rekrutacijo ME. Pri 
počasnem teku se aktivirajo počasne ME (tip S oz. I), hitre vzdržljive ME  (tip FR oz. IIa) in 
najvišji in najbolj strmi del predstavljajo največje najbolj hitre ME, ki niso odporne na utrujanje 
(tip FF oz. IIb). ME ni mogoče povsem selektivno aktivirati, saj se ne moremo kar iz začetka 
premaknit na vrh RFD krivulje. Iz tega razloga prihaja do časovnega prekrivanja pri vključevanju 
ME tipa: S (I) z FR (IIa) in FR (IIa) z FF (IIb) (Enona, 2008). 
 
Če vemo, da najhitrejše ME niso odporne na utrujanje potem nam mora biti jasno, da lahko s 
treningom nanje, najučinkovitejše, vplivamo v odsotnosti utrujanja.  
 
 
1.2.9 Maksimalna moč 
 
Za športno uspešnost in odpornost na poškodbe je maksimalna moč ključnega pomena. 
Pomeni kakšno maksimalno hoteno silo smo sposobni generirati, z enkratnim naporom ne 
glede na čas,  v danih pogojih, z drugimi besedami predstavlja enkratno maksimalno ponovitev 
(1RM – repetition maximum). Še posebej se maksimalna moč, odraža na relativno moč, ki je 
cilj večine športnikov, kjer je potrebna eksplozivnost in hitrost. Relativna moč je razmerje med 
silo, ki smo jo sposobni generirati glede na telesno težo, se pravi bomo za izračun morali deliti 
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1RM z maso telesa. Maksimalna moč se kaže v pomembnih korelacijah z sprinterjem – 
hitrostjo, agilnostjo in skočnostjo. Pomembni faktor predstavlja tudi pri kdaj se bo športnik, 
po poškodbi, lahko vrnil v tekmovalni pogon (RTP – return to play). Za določanje maksimalne 
moči je raziskava pokazala, da kvaliteten podatek dobimo iz 4-6 RM. S tem protokolom se tudi 
izognemo morebitnim poškodbam, ki bi se verjetno lahko zgodile pri testiranju 1RM 
(Evangelidis, 2015). 
 
Ugotovljeno je bilo, da maksimalna moč korelira z eksplozivno močjo, to še posebej velja v 
zadnjih fazah generiranja eksplozivne moči. Če bomo želeli vplivati na izboljšanje eksplozivne 
moči, se nam splača trenirati maksimalno tudi moč (Andersen LL in Aagaard P, 2006). 
 
1.2.10 Nivo sklepa pri fleksiji kolena oz. odnos kot-navor v sklepu 
 
 
Smiselno opazovanja odnosa kot-navor v sklepu je razumevanje v katerih kotih v sklepu so 
navori največji. Bolj smiselno kot opazovanje sile je opazovanje navora, ki po fizikalni definiciji 
povezuje m. silo in ročico (najkrajša pravokotna razdalja med točko delovanja sile in osiščem) 
s produktom, ker m. ne deluje sama po sebi, temveč deluje preko kosti in sklepov. Vsaka mišica 
ima svoje razmerje, a vendar imajo nekatere m. podobne značilnosti v odnosu kot-navor 
(Enoka, 2008). 
 
Na odnos kot-navor in aktivacijo m. vpliva naslednji dejavniki (Enoka, 2008): 
- Zgradba m. vlaken. 
- Število sklepov, ki jih m. prečka. 




Zadnje čase se je uveljavil izraz PAP (post actiavation potentiation) ali po naše po-aktivacijska 
potenciacija. Pri PAP fenomenu se zgodi, da se m. sila  in RFD (hitrost prirastka sile)  poveča, 
glede na predhodno m. akcijo (rečemo, da se m. potencira). Za doseganje potenciacije je 
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potrebna visoka obremenitev (rang maksimalne moči) s kratkim trajanjem, ki poveča živčno 
aktivacijo oz. vzburjenje (Lorenz, 2011 ). Potenciacija se v literaturi pojavlja tudi kot 
potenciacija skrčka (ang. TP - twitch potentiation) (Hodgson, 2005). 
 
Obstajata dva mehanizma primarna mehanizma na celični ravni za dosego PAP, ki delujeta 
istočasno (Lorenz, 2011; Hodgson idr., 2005): 
1. Fosforilacija miozinskih regulatornih lokalnih verig (ang. light chain) s pomočjo 
encimskega katalizatorja miozin kinaze (MLCK), ki se veže na miozinski  globularni glavi 
S1 (ima dve aktinski mesti za vezavo akrina in mesto s funkcijo katalizatorje hidrolize 
ATP – miozin ATP-aza) in drugi del S2, zaradi česar so akto-miozinski stiki (PM – prečni 
mostiči) prej vzpostavljeni. Miozinski glavi postaneta bolj senzibilni na kalcijeve ione 
(Ca2+), ki se sproščajo iz sarkoplazmatskega retikuluma v intracelularni prostor, v času 
kasnejših m. kontrakcij. Posledica tega je dvig nivoja m. kontrakcije. Potenciacija na 
nivoju periferije, ki deluje lokalno, se pravi potenciranje  
2. Večja sinaptična vzburjenost v hrbtenjači, posledica tega je povečanje post-sinaptičnih 
potencialov in posledično večja zmožnost generiranja m. sile. Potenciacija na nivoju 
CŽS – centralna potenciacija. 
Na velikost PAP vpliva vrsta m. vlaken, največji potencial imajo vlakna tipa II (hitra m. vlakna). 
Krajši bo čas m. kontrakcije, večji PAP potencial bo imela. Ob upoštevanju tega pravila vemo, 
da imajo največji PAP potencial športniki, ki se ukvarjajo s športi kjer so potrebni hitri 
eksplozivni gibi (šprintanje, skakanje, metanje) (Lorenz, 2011).  
 
Mitchella in Salle (2011) sta  želela ugotoviti ali premagovanje velikih bremen (5RM) 5 
ponovitev počepov, povzroča PAP, ki so ga testirali z višino skoka z nasprotnim gibanjem (CMJ 
– counter movement jump). CMJ je sledil po petih počepih z 5RM na kar je sledila dol odmor 
4min. Izkazalo se je, da je po 5 počepih z 5RM prišlo statistično značilnega povišanja (P<sig) 





Slika 14. Učinki PAP na odnos sila-hitrost (Sale, 2002). 
 
 
Slika 15. Prikaz fenomena periferne potenciacije z meritvijo TMG in parametrom Dm (mm). 
Vidimo, da je odmik večji in zgodi se v hitrejšem času (zamik krivulje levo), po kratkotrajni 
visoki obremenitve (Šimunić idr, 2005). 
 
Vpliv na PAP, ki ga vidimo na zgornji sliki, na odnos sila-hitrost. Se v praksi kaže kot izboljšana 
sposobnost pri eksplozivnih gibanjih, kot so skakanje, metanje, sprintanje itd.. Z drugimi 





Veljata dve ideji za trening s koriščenjem PAP fenomena, kjer je cilj vplivati na hitro moč : 
- Premagovanje velikih bremen, ki jim sledi hitro sledi eksplozivno gibanje (šprinti, skoki, 
meti). 
- Premagovanje velikih bremen z odmori v rangu cca. 2-4min. Sledi prekinitev po seriji v 
kateri smo zaznali utrujenost. Ta pristop koriščenja potenciacije sem uporabil v 
raziskavi v tem diplomskem delu.  
Na ekstenzorjih kolena je bilo ugotovljeno, da efektivnost oz. produkcija sile 15s po predhodni 
maksimalni hoteni aktivaciji (MVC), več ne narašča, čeprav se je TP izkazal še vedno na visokem 
nivoju. Konec naraščanja TP nakazuje na začetek padanja. Ideja neuradnega mentorja pri tem 
diplomskem delu je, da ko TP prične upadati trening prekinemo, saj več ne treniramo v rangu 
najvišje potenciacije, kjer je trening najbolj kvaliteten (Hodgson idr. 2005). 
 
 
1.4 Utrujenost: centralna in periferna 
 
 Padec intenzivnosti in nezmožnost nadaljevanja aktivnosti z isto intenzivnostjo imenujemo 
utrujenost (Ušaj, 2003).  
 
Utrujenost se večinoma pojavi, zaradi (Ušaj, 2003): 
- Živčno – mišičnega sisitema. 
- Črpanja zalog goriv v mišici. 
- Kopičenja presnovnih produktov 
 
Nevro-mišično utrujenost lahko definiramo kot upad sile pri ponovni (nadaljnji) m. aktivaciji. 
Nasprotje utrujanju je potenciacija, ki sem jo obravnaval v predhodnem poglavju. Čeprav sta 
si potenciacija in utrujenost nasprotna, lahko delujeta istočasno (Hodgson idr., 2005). 
 






Mesta pojava utrujenosti (Ušaj, 2003, str. 61): 
 Periferna utrujenost: 
- Motorični živec. 
- Motorična ploščica (sinapsa) 
- Ca2+ cisterne 
- Prečni mostiči (akto-miozinski sklopi) 
- Sistem T-cevčic (tubularni sistem) 
 Centralna utrujenost: 
- Motorični centri in supraspinalne spremembe (slabša oz. zmanjšana aktivacija 
ME, zaradi slabše motivacije ali uravnavanja refleksov v CŽS). 
- Senzorni centri: naše zaznavanje različnih dražljajev in pozornost upadeta. 
- Čustvena vzburjenost.  
 
 
Slika 16. Lokalna manifestacija utrujanja (periferne) in prikaz večjega RFD (sila v času) oz. 




Iz slike je razvidno je, da se hitrejša vlakna hitreje utrudijo in, da so zmožna proizvajati večje 
sile v krajšem času.  
 
 
1.5  Bilateralni transfer 
 
Bilateralni transfer je prvotno prvotno definiran kot prenos (transfer) pri gibalnem učenju 
spretnosti (veščin, ang. skills). Gre za prenos iz ene okončine, kjer že imamo usvojen višji nivo 
spretnosti, na okončino kjer imamo nižji nivo spretnosti – kjer želimo gibanje izpopolniti. 
Učenje gibanja  je hitrejše. Ta fenomen poteka primarno na nivoju centralnega živčnega 
sistema i(motoričnih režnjev v možganih) (Magill, 1997).  
 
 
1.6 Poškodbe hamstringov in poznavanje aktivacije med aktivnostjo - sprintom 
 
Športniki si ne morejo dovolit, da bi izostali iz trenažno tekmovalnega procesa iz več razlogov. 
Do poškodb prihaja, kadar prevelika sila deluje na nas in jih nismo zmožni kontrolirati, naj si 
bo to, zaradi sile telesa nasprotnika, igralnega rekvizita ali lastne sile telesa. Najpogosteje pride 
do poškodb, ko so mišice v utrujenem stanju in je njihova funkcija - učinkovitosti zmanjšana 
(Tous-Fajardo, 2010).  
 
Poškodbe predstavljajo pri obravnavi hamstringov zelo pomembno področje obravnave.  V 
športih, kjer so prisotna eksplozivna gibanja (skoki, brce – sunkovito iztegovanje noge v 
kolenu) in se pri teku približuje maksimalnim hitrostim, imajo veliko incidenco 
poškodovanosti. 
 
Hamstringi po navedbi več študij,  so celo najbolj izpostavljeno oz. razširjeno področje poškodb 
v športu, saj predstavljajo 12-17% vseh poškodb. Skrb zbujajoč je tudi podatek, ki ga je moč 
zaslediti v več študijah, da se poškodbe na področju hamstringov ponovijo pri 12-40% 
populacije. Odvidno je tudi, kako dobro preventivo pred poškodbami je izvajala opazovana 




Po poročanju Ekstranda (2011b) in Woodsa (2004) poškodbe m. hamstringov predstavljajo v 
nogometu med 12-16% vseh poškodb. Ekstrand (2011b) je določil tudi incidenco pri 
nogometu, ki znaša 0,5-1,5 poškodbe na 1000ur nogometne igre (v raziskavo je bilo vključenih 
25 profesionalnih nogometnih ekip). Woods (2004) navaja, da se poškodbe hamstringov 
ponovijo med 12-31% vseh poškodb. Isti avtor tudi navaj (kot tudi mnogi drugi avtorji), da se 
tovrstne poškodbe najpogosteje zgodijo med šprintanjem – ECC m. fazo sprednjega zamaga.  
 
Evangelidis (2015) navaja, da so znane le tri študije (zadnjo so objavili prav Slovenci Dahmane, 
Djordjević in Smerdu leta 2006), ki so raziskovale histološko sestavo mišičnih m. BF. Ugotovili 
so, da m. BF vsebuje 54% hitrih mišičnih vlaken (tip II), m. quadriceps 51,9%, njamanj od 
spremljanih m. je vseboval hitrih m. vlaken adductor magnus 44,8%. Prišlo je do teoretičnega 
sklepanja, da tudi ta večji odstotek hitrih m. vlaken, pripomore k večji incidenci 
poškodovanosti m. BF, ki je izmed m. hamstringov najbolj poškodovana. 
 
Glede druge najbolj poškodovane m. hamstringov si študije niso enotne, saj nekatere navajajo 
m. ST, druge pa m. SM (Evangelidis, 2015).  
 
 
Poudariti velja, da o visoki tveganosti za poškodbe m. BF govorimo, ko gre za maksimalne 
hitrosti gibov. Počasni gibi se ne uvrščajo med tvegane, kar priča, da z zmerno rupturo 
(natrganino) m. BF lahko počasi načeloma tečemo brez večjih težav, pri hitrem teku ali šprintu 
se pa pojavijo večje bolečine, zaradi česar moramo aktivnost prekiniti. To lahko potrdim tudi 




   
Slika 17. Poškodba hamstringov (i.dailymail, 2011).                      Slika 18. Poškodba hamstringov 
(fitforfutbol, 2015). 




Slika 19. Kinogram tekaškega koraka z označeno fazo (ekstendiranje v kolenu ob rahli fleksiji v 
kolku – m BF v ECC m. kontrakciji), najpogostejšega nastanka poškodb hamstringov, predvsem 
m. BF (Jelen, 2008). 
 
Najbolj so obremenjene m. hamstringov, še predvsem m. BF pri šprintu, zato tudi takrat največ 
tovrstnih poškodb. Začetek sprednjega zamaha je pri sprintu, tudi začetek aktivacije 
hamstringov. Gre za koncentrično kontrakcijo, ki flektira koleno, da lahko noga v kolku dosega 
večje kotne hitrosti (krajša je ročica vztrajnostnega momenta, večja je kotna hitrost v osišču). 
To nam omogoča, da noga kar se da hitro potuje iz faze zadnjega zamaha v fazo sprednjega 
zamaha. Kritična faza za poškodbe m. BF caput longum (najpogosteje proksimalni del) se zgodi, 
ko femur pride iz zanoženja v prednoženje in se kot v kolenu začne odpirati – večati, s tem tudi 
nastopi ECC faza m. kontrakcije za m. hamstringov. Rečemo, da se začne grabiti proti tlom, in 
Začetek sprednjega zamaha in prehod v 
sprednjo oporo    Zadnji zamah – začetek 
nihaja 




z odpiranjem kota v kolenu (v hamstringih je prisotna ECC faza kontrakcije) se upočasni gibanje 
noge naprej, kar omogoča lažje – hitrejše postavljanje stopala na tla v fazo opore. ECC 
kontrakcija je sicer v hamstringih prisotna vse do konca odriva, ko se koleno popolnoma 
ekstendira. Nato se nadaljuje CON faza, ko se koleno flektira ob pričetku nihaja noge naprej 
(iz zadnjega zamaha v sprednji zamah).  
 
Slika 20. Prikaz zadnje faze sprednjega zamaha (točka, ko se nega neha gibati naprej in prične 
grabiti proti tlom) in prehod v sprednjo fazo opore (Evangelidis, 2015). 
V kolku je noga je noga flektirana približno 60° od stojne navpičnice oz. kost femurja  tvori v 
kolku glede, na trup približno 120°. Koleno je flektirano približno 20°. V tej fazi mišice 
hamstringov dosežejo svojo največjo napetost, največja napetost absolutno se pa pojavi v m. 
BF caput longum, ki je tudi posledično najbolj poškodovana m. hamstringov (proksimalni del) 
– ravno v fazi zadnji fazi sprednjega zamaha, ob ECC m kontrakciji, ki je prikazan na sliki. 
Orchard (2012) v svojem članku navaja, da če tudi ob stiku s podlago in odrivom, m. 
premagujejo sile večje od 300% telesne mase celotnega telesa športnika, se največ poškodb 
zgodi v neoporni – zadnji fazi sprednjega zamaha. Do poškodb pride, zaradi specifičnih kotnih 
hitrosti in napetosti v m. hamstringov. Orchardovo trditev sta potrdila tudi Lieber in Fridén 
(1993) na poskusih na živalih, da pride do poškodb v neoporni fazi pri podaljševanju napetih 
m. in ne ob stiku s podlago.   Na napetost (strain) mišično-tetivnega spoja (ang. MTJ - 
myotendinous junction) ne vplivajo le koti v sklepu, temveč tudi kotne hitrosti v sklepih oz. 
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hitrost gibanja-teka. Pri istih kotih v sklepih, so napetosti v MTJ različne. Večje so kotne hitrosti 
oz. hitrost našega premikanja (sprintanja), večje so napetosti v MTJ (na zgornji sliki 20 vidimo, 
da je največ rdeče barve, ki predstavlja največjo stopnjo napetost v mišicah hamstringov prav 
pri maksimalni hitrosti).  To nazorno podaja odgovor, zakaj se velika večina poškodb zgodi pri 
največjih hitrostih (Fiorentino idr., 2014b; Chumanov, 2012; Schache idr., 2012, 2013, 2009).     
 
Če primerjamo aktivacijo m. BF pri teku na tekaški preprogi (ang. trademil) in teku na prostem, 
opazimo da se pri teku na prostem, m. BF bolj aktivirajo. To je povsem logično saj, se na tekoči 
preprogi ne rabimo poganjati naprej (se le odbijamo od podlage) kot pri teku na prostem (to 
so ugotavljali z EMG metodo). Hamstringi delujejo ECC, tako v zadnji fazi sprednjega zamaha, 
kot tudi v fazi odriva, saj noga ob stiku s podlago ni povsem iztegnjena v kolenu, vendar se še 
steguje do popolne ekstenzije kolena, do konca odriva (Thelen idr., 2005). 
 
 
1.6.2  Dejavniki tveganji za nastanek poškodbe hamstringov 
 
Veliko študij je bilo opravljenih v zadnjih 10 letih, z namenom, da bi ugotovili dejavnike 
tveganja za nastanek poškodb. Veliko faktorjev je bilo smiselno predlaganih, a le dva sta bila 
znanstveno potrjena: status predhodnih poškodb in starost. Veliko dokazov tudi obstaja, da je 
eden izmed dejavnikov tveganja za nastanek poškodb, nesorazmerje v mišični moči 
(unilateralna proti bilateralna moč), a se še vedno pojavljajo polemike glede teh razmerij. 
Ostali drugi dejavniki tveganja, ki jih je moč zaznati v literaturi so: zmanjšana fleksibilnost oz. 
raztegljivost MTK, utrujenost in etičnost pri kontaktnih športih (grobi prekrški).  (Evangelidis, 
2015; Opar, 2012).  
 
Dejavnik tveganja, ki ga v pregledanih raziskavah nisem posebej zaznal, a se mi ga zdi logično 
omenit, je slaba ogretost pred intenzivnejšo obremenitvijo mišice.   
 
Guex s sodelavci (2012) in Novacheck (1998), ki so analizirali fleksijo kolena in biomehaniko 
teka, poročajo, da je položaj najbolj dovzeten za poškodbe hamstringov pri rahli fleksiji kolena 
~120-140° in z veliko kotno hitrostjo v kolenu v smeri ekstenzije >1200° s-1, o čemer poroča 




Pri zgoraj navedenem faktorju tveganja poškodbe: nesorazmerje v m. moči ekstenzorjev in 
fleksorjev kolena, se poraja vprašanje glede smisla izokinetičnih meritev – maksimalnega 
navora. Generiranje maksimalnega hotenega izometričnega navora vzame približno 400ms. 
Časi ob katerih se najpogosteje zgodijo poškodbe so veliko krajši – v rangu 100ms. Iz tega 
vidika se iz tega vidika (faktorjev tveganja za poškodbo) splača bolj testirati RFD oz. hitro-
eksplozivno moč (Evangelidis, 2015). 
 
 
Ločimo dve kategoriji faktorjev tveganja za nastanek poškodbe. V prvo kategorijo uvrščamo 
zunanje razmere (pogoji igre, vreme…), ki so vezani na notranje stanje, ki so vezani na človeka 
(prožnost tkiv, mišična moč). To, da obstaja več faktorjev tveganja za poškodbe, nam pove že 
podatek, pri koliko različnih situacijah so se v preteklosti že zgodile poškodbe hamstringov. 
Dejavniki tveganja se za posameznika vedno spreminjajo glede na spreminjanje okolja in njega 
samega. Nekateri dejavniki negativni učinek kopičijo, drugi delujejo nenadoma kot sprožilec. 
Zelo ima tudi sposobnost adaptacije na nekatere dejavnike tveganja (z adaptacijo se omili 
njihov vpliv). Primer: nekdo, ki je vajen veliko šprintov pri velikih hitrostih in pospeških je bolj 
prilagojen na dejavnik tveganja, ki ga predstavlja hitrost. Po drugi strani pa mu ravno ta 
treniranost omogoča razvoj večje hitrosti oz. sil/napetosti, ki pa povečujejo možnost za 
nastanek poškodbe (Evangelidis, 2015). 
 
Predhodne poškodbe kot dejavnik tveganja (Evangelidis, 2015):  
- Izguba elastičnosti MTK 
- Po predhodni poškodbi; nevralna inhibicija in še posebej zmanjšana ECC moč  
- Slabša odzivnost na trening iz več razlogov; izguba zmožnosti hitre fiziološke 
adaptacije, tudi zaradi nezaupanja in prisotnosti strahu 
- Slabša aktivacija poškodovane m.  
- Po poškodbi hamstringov, tudi odvisno za kako kudo poškodbo gre, a po navadi m. naj 





Slika 21. Razlika med aktivacijo zdrave in poškodovane m. BF, prikazana s parametrom Tc, TMG 
meritve (Djordjević, 2016b). 
Poškodovana m. ima manjši RFD – prirastek sile v času, kar nakazuje bolj položna krivulja, v 
razliko od zdrave m. Tudi vrh m. skrčka je manjši.  
 
 
Slika 22. Usain Bolt, najboljši šprinter v zgodovini ob poškodbi m BF na svoji zadnji uradni tekmi 
v Londonu 2017 (i3.mirror, 2017). 
 
Poškodova na m. 
Biceps femoris 
caput longum 






Utrujenost, kot dejavnik tveganja. Raziskava na mladih nogometaših je pokazala, da se je 
zgodilo proti koncu polčasa, ko so igralci že utrujeni, kar 47% vseh poškodb. Evangelidis (2015) 
je preučil več študij, na profesionalnih in amaterskih igralcih nogometa, kjer so merili moč po 
koncu treninga in prišel do naslednjih zaključkov v zvezi z m. hamstringov: nekateri poročajo 
le o upadu ECC moči, spet drugi o upadu moči v vseh treh osnovnih vrstah kontrakcije in o 
upadu RFD. 
 
Nekateri ostali pojavi ob utrujenosti pri športu (Evangelidis, 2015): 
- Sprememba mehanike teka ob utrujenosti 
- Zmožnost produkcije energije v zadnji zadnji fazi zamaha 
- Zmanjšan kotni premik stegna v prvi fazi zamaha 
- Sprememba živčne aktivacije – počasnejši odziv na dražljaj slabša aktivacija 
- Povečan anteriorni nagib medenice 
 
Slika 23. Širina aponeuroze ko dejavnik tveganja za nastanek poškodbe m. BF caput longum 
(Fiorentino idr, 2014a). 
 
Na sliki 23 vidimo predstavljene različne širine aponeuroz kot dejavnik tveganja nastanek 
poškodb m. BF caput longum. Opazimo, da pri posameznikih z ožjimi aponeurozami prihaja do 
Ozka aponeuroza Povprečna aponeuroza Široka aponeuroza 
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večje napetosti na proksimalnem delu aponeuroze (več rdeče barve na sliki) in s tem do večjih 
preobremenitev – večje možnosti za nastanek poškodb (Fiorentino idr, 2014a). 
 
Starost kot dejavnik tveganja, saj navajajo, da povečana starost povečuje tveganje za 
nastanek poškodb hamstringov. Pri profesionalnih športnikih bi naj vsako dodatno vsako 
dodatno leto nad 30 letom dvignilo tveganje za nastanek poškodb hamstringov za 14-18%. 
Zakaj starost povečuje tveganje, razlage še niso ugotovili. Predvidevajo da sta razlog dvig 
telesne mase in zmanjšana prožnost tkiv  (Evangelidis, 2015).  
 
Prožnost tkiv kot dejavnik tveganja. Ugotovili so, da upad prožnosti poveča tveganje za 
nastanek poškodb hamstringov, a je za resne znanstvene zaključke premalo raziskav. 
(Evangelidis, 2015).  
 
Tip mišičnega vlakna kot dejavnik tveganja. Evangelidis (2015), poroča po pregledu kohortne 
študije, da imajo, posamezniki z višjim deležem hitrih vlaken tipa II, večje možnosti za 
poškodbe hamstringov.  
 
Pomanjkanje moči kot dejavnik tveganja in preobrementev. Pomanjkanje moči v hamstringih 
poveča tveganje za nastanek poškodb. Spet druge študije se v zaključkih razlikujejo in se 
sprašujejo ali obstajajo kakšne povezave med parametri, ki odražajo m. moč in vpliv teh 
podatkov na poškodbe hamstringov (Askling idr., 2003). 
 
1.6.3 Preventiva pred poškodbami hamstringov 
 
Kot preventivo pred poškodbami m. hamstringov, se priporoča povečanje m. moči, kar ima v 
končni fazi dvojne pozitivne učinke; izboljšanje rezultata in preventiva pred poškodbami 









2.  PREGLED LITERATURE O INERCIALNI NAPRAVI Z VZTRAJNIKOM 
 
Pionir na področju raziskovanja in sploh izuma prototipov  inercialne naprave z vztrajnikom je 
fiziolog Archibalv V. Hill (1920). Izdelal je prototip naprave s katero si je zadal cilj,  iz mišice 
izvabiti maksimalno delo.  
 
Slika 24. Archibald Hill, ki že leta 1922 operiral s prototipom naprave, ki je koristila inercijo na 
upor (Tous-Fajardo, 2009). 
 
Sistematične uporabe in raziskovanja in s tem izdelave tudi lastnega prototipa, inercialne 
napravo z vztrajnikom izumil s svojo ekipo, doktorskih in po doktorskih študentov oz. 
raziskovalcev, Per Tesch, profesor in raziskovalec. Tesch je do nedavnega deloval v Stockholmu 
na tamkajšnji fakulteti za šport (GIH) in znanstveno raziskovalnem središču Karolinska institut. 
Tesch je IZV izumil v sodelovanju z ameriško agencijo za polete v vesolje NASA, saj so 
potrebovali za astronavte napravo, ki bo omogočala mišične aktivnosti proti uporu v brez 
težnostnem prostoru, kjer so klasične proste uteži z maso brez prvotnega namena. Tako se je 
začela zgodovina IZV, ki za povzročanje upora ne koristi uteži, ampak kinetično energijo, ki jo 
posameznik tvori sam in jo vztrajnik shrani in nato sprosti. Resno aplikacijo v šport in dodatne 
raziskave odziva na trening z INV se je lotil tudi Fajardo profesor na fakulteti za šport v 
Barceloni in kondicijski trener (FC Barcelona, Juventus, Italijanska nogometna reprezentanca 





Slika 25. V veselje in čast mi je bilo, v Barceloni 2016 na mednarodni konferenci Global 
Hamstring Project, spoznati dr. Per Tescha, izumiteljem YoYoTM inercialne naprave s 






Slika 26. Primerjava treninga s klasičnimi utežmi in inercialno napravo z vztrajnikom 
(Exxentric). 
Pri primerjavi treninga s prostimi utežmi in INV napravami. Ugotovimo, da se treninga glede 
na obremenitev v CON fazi (prirastek sile v času oz. RFD – oranžni del na na grafu iz slike 26) 
bistveno ne razlikujeta. Bistvena razlika se opazi v ECC fazi kontrakcije (na grafu zeleni del), 
kjer pri treningu z INV prihaja do ECC nadobremenitve, ki se kaže po večjem prirastku sile v 
času (RFD) in višjem vrhu. Z drugimi besedami v ECC fazi mišica proizvede večjo moč kot v CON 
fazi. Posledično se m. bolj aktivirajo pri izvajanjem treninga z INV kot pri uporabi prostih uteži 
(Norrbrand idr.2010). 
 
Ekscentrični trening – skrivna preventiva pred poškodbami. 
Tous-Fajardo (2010) navaja, da je poznano, da ekscentrične mišične akcije (kontrakcije) 
generirajo večjo silo ob nižjem nivoju aktivacije, ki zahteva nižjo metabolno (presnovno) 
aktivnost in naredi večje traume na mišičnem tkivu, kot to naredijo koncentrične mišične 
kontrakcije. Splošno veljavno je, da kadar se kontrahirana mišica hitro raztegne izven svojega 
limita, praviloma pride do mišične poškodbe. Med tipične simptome poškodb uvrščamo: 
izgubo mišične moči bolečino v mišici in povečano občutljivost mišice. Ekscentrični trening, kot 
ponavljanje gibov, v kontroliranih okoliščinah, pri katerih prihaja do poškodb, daje pozitivne 
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rezultate, ki se kažejo kot zmanjšanje simptomov poškodb (simptomi poškodb veljajo za 
ponavljajoči se učinek).  Natančen mehanizem adaptacije na ekscentrični trening ni definiran. 
Vemo pa, da je adaptacija poteka na nivoju mišičnih in živčnih celic. Ideja za dosego izboljšanja 
odpornosti mišic na poškodbe je, da to dosežemo s treningom, kjer je podarjen ekscentrični 
del – povečevanje vzdržljivosti mišic oz. praga utrujenosti in povečevanje bremena, ki deluje 
na mišico (posledično se veča tudi zmožnost upora mišice na breme). Učinki tovrstni trening, 
kjer se poudarja ekscentrični del mišičnih kontrakcij, lahko trajajo kar nekaj mesecev. 
Posledično je razlog, da je tovrstni trening uveljavljen kot glavni model preventive pred 
mišičnimi poškodbami.  
 
Druga pozitivna plat treninga, kjer je poudarjena ekscentrična faza kontrakcije je pri 
rehabilitaciji kroničnih (preobremenitev-vzrok) vnetjih tetive (včasih se je uporabljal izraz 
tendinitis, danes je v veljavi predvsem izraz tendinoza oz. tendinopatija). Velja tudi, da redko 
gre le za vnetje, po navadi je vnetni proces posledica  mikro traume oz. degenerativne procese 
na tetivnem tkivu, kar je nadaljna stopnja poškodbe – vnetja tetive oz. je potem že vnetje 
posledica mikrotraume na tetivnem tkivu. 
 
Pozitivni učinki (posledice) mehanizmov, ki poudarjajo ekscentrični del kontrakcije mišic 
(Tous-Fajardo, 2010): 
1. Povečanje odpornosti tetive na raztezanje. 
2. Podaljševanje mišično-tetivnega kompleksa – povečanje obsega giba. 
3. Izboljšan proprioceptivni nivo - sprememba zaznave bolečine znotraj tetive. 
 
Za učinkovito izvajanje treninga s poudarjeno ekscentrično fazo kontrakcije se uporabljajo 
naslednje naprave, ki delujejo po principu z vztrajnikom, ki ohranja inercialno energijo 
generirano v koncentrični fazi, ki nato deluje na mišiče v ekscentrični fazi, kot 
supermaksimalna sila – večja sila kot so jo sposobne premegovati s koncentrično ali 
izometrično kontrakcijo (Flywheel YO-YO, VesaPulley) in pripomoček, ki poveča ekcentrični del 
mišične kontrakcije s pomočjo vzvoda oz. dolžine ročice. Tirante Musculador – Ekscentrična 






Inercialna naprava z vztrajnikom (INV) 
 
Temeljni principi delovanja naprave bazirajo na rotacijskem gibanju vztrajnika, ki ohranja 
inercialno oz. kinetično energijo, ki je generirana v CON fazi kontrakcije in z njenim 
sproščanjem (inercialne energije) povzroča ECC fazo m. kontrakcije. V ECC m. akciji, ki se začne 
in poteka preko manjšega kotnega odmika in se upira večjemu rotacijskemu momentumu oz. 
inerciji (gibalna količina) sile, ki jo je vztrajnih shranil in sprostil. Tako s pomočjo CON m. akcije 
dosežemo ECC nadobremenitev. 
 
Leta 2003 so izvedli raziskavo na populaciji nogometašev Švedske prve (premier) lige. Skupina 
nogometašev, ki je v pripravljalnem obdobju izvajala specifične preventivne vaje pred 
poškodbami zadnjih stegenskih mišic (zadnje lože) s prej omenjeno napravo INV YoYoTM (na 
16 vadbenih enotah), po protokolu 4 serije po 8 ponovitev, v pripravljanjem obdobju. Druga 
skupina nogometašev ni izvajala nikakršne preventivne vadbe in je služila kot kontrolna 
skupina. Izkazalo se je, da je prva skupina, ki je izvajala specifično preventivno vadbo z INV, 
imela 3 poškodbe, druga – kontrolna skupina pa 10 poškodb. Vredno je tudi povedati, da so 
se poškodbe v prvi skupini pojavile po 4 mesecih vpetosti v polni trenažni proces. Igralci iz prve 
skupine so pokazali povečanje mišične moči in tudi večjo hitrost teka na 30m. Moramo se 
zavedati kako težko je dejansko, pri že zelo dobro treniranemu, vrhunskemu nogometašu 
izboljšati hitrost, zato ima ta podatek, še toliko večjo težo oz. vrednost (Tous-Fajardo 2010). 
 
Prav tako Julio-Tous (2010) potrjuje, da so njihove izkušnje pri delu s tremi profesionalnimi 
nogometnimi klubi potrdile rezultate predhodno navedene raziskave. Poroča, da v njihovem 
primeru, tisti nogometaši, ki so izvajali enkrat do dvakrat tedensko specifično vadbo za moč 
na INV, ki poudari ECC fazo kontrakcije, niso podlegli poškodbam hamstringov, tekom cele 
sezone. Težko se nekaj jemlje za absolutno resnico in trdi z gotovostjo, a rezultati prakse in 
raziskav govorijo v prid, prej opisanemu specifičnemu treningu za moč, ki preventivno deluje 
pred poškodbami mišic zadnje lože. 
 
Tous-Fajardo (2010) s sodelavci trdi, da se je obdobje privajanja oz. učenja treniranja z INV, 
izkazalo za nujno potrebno, da imamo od tovrstnega treninga popolne koristi in da znamo 
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skozi celotno ECC fazo nadobremenitve, do popolne ekstenzije kolena, koristiti shranjeno 
inercialno energijo, ki se sprošča in deluje na mišice. Zato apelira na trenerje, da športnikom 
omogočajo, tekom prvega tedna treninga na tovrstnih napravah, takojšnjo vizualno povratno 
informacijo o učinkovitosti izvedene gibalne akcije oz. proizvedenih silah (biofeedback). S tem 
bomo dosegli pravilno koordinacijo in uporabo (to pomeni, da smo pozorni in se trudimo tvorit 
maksimalni odpor v fazi ECC kotrakcije, ko vztrajnik tvori silo, ki se ji ne moremo povsem upirat 
oz. jo zadržati - nadobremenitev)  INV in optimizirali izkoristek našega treninga. 
 
Prednost INV  je tudi v tem, da gibanja ni potrebno učiti  (le pridobiti prave občutke in se 
navaditi), saj je preprosto ali pa se izvaja specifično gibanje iz danega športa v več ravninah 
(mišljeno za napravo VesaPulley). Mnogim športnikom je enostavno prezahtevno pravilno 
izvajati (ali pa je proces učenja predolg – časovno potraten) določene vaje s prostimi utežmi 
(vaje olimpijskega dvigovanja uteži), ki delujejo na iste mišične skupine. Tudi pri treningu z INV 
premagujemo velike sile. Dobro trenirani športniki med 2500 – 3000N, pri počepu. Z 
napravami Smartcoach ™ in nekaterimi drugimi podobnimi napravami, ki nudijo (takojšnjo) 
povratno informacijo o opravljenem delu oz. premaganih silah je mogoče in smiselno 
nadzorovati trenažni proces. Tako se prepričamo ali smo dosegli cilj, madobremenitev v 
eksentrični fazi mišične kontrakcije. Takojšnja povratna informacija ima tudi vplive na 
motivacijo in posledično uspešnost (intenzivnost) treninga (Tous-Fajardo, 2010). 
 
Tous-Fajardo in sodelavsi (2006) so podobno raziskavo tej na INV YoYoTM že opravili. Spremljali 
so razliko v povprečni sili, tako v CON in ECC fazi in ugotovili, da je vrh hitre moči (power) višji 
v CON fazi, pri nižjih inercijah (saj so uporabljali dve različni inerciji). Pri višjih inercijah je pa 
višji vrh hitre moči (power) pri ECC fazi. Hitrosti so bile razumljivo višje, tako pri CON kot ECC 
fazi pri nižjem momentu inercije (0,11, kot pri 0,22), saj če se spomnimo krivuljo hitre moči 













C1: Raziskovalni cilj je ugotoviti kateri mehanizem, potenciacija ali utrujanje, se pojavi po  vsaki 




H1: Pri izvajanju predpisanega trenažnega protokola se pojavi mišična potenciacija. 
H2: Pri izvajanju začrtanega protokola treninga, ne pride do periferne živčne utrujenosti, 





















3  METODE DELA 
 
Pri pisanju diplomskega dela sem se posluževal v uvodu deskriptivne metode raziskovanja oz. 
pregled literature, v glavnem delu sem uporabil eksperimentalno metodo dela, sem spadajo 
terenske meritve: testiranje merjencev za sprejem v vzorec (tek na 60m), TMG testiranje 
kontraktilnih lastnosti mišic (''biofeedback'' – bio odziv na trenažni protokol) in merjenje s 
pospeškometri (žiroskopom), kjer smo iz kotnih pospeškov poznane ročice YoYoTM INV za 
upogib kolena in inercije, izračunali opravljeno delo oz. navor (M) z enoto newton-metri (Nm). 
Za lažjo predstavljivost smo iz navora izrazili silo z enoto newton (N). Prav tako sem v glavnem 




V raziskavo  smo vključiti, kot proučevani vzorec, nadpovprečno hitre športnike, ki se na tem 
področju, približujejo vrhunskemu nivoju. V ta namen sem uvedel sprejemni kriterij za vzorec. 
Kriterij je bil sprint na 60m, ki ga je bilo potrebno opraviti v normi < 7,50s. S tem sem zagotovil 
homogenost vzorca, ki je predpostavka za statistično analizo – parni T-test za odvisne vzorce 
z dvorepno porazdelitvijo.  
 
Visok štart je bil 1m za linijo, kjer so senzorji določali in je predstavljala sprožilno točko, za 
merjenje časa.  Čas smo merili na stotinko natančno s fotocelicami Fotocelice (Brower Timing 
System, Utah, USA). Glede na dane kriterije je v raziskavi sodelovalo 13 merjencev moškega 










3.2 Pripomočki in metodologija meritev 
 
3.2.1 Inercialna naprava z vztrajnikom YoYoTM  upogib kolenaa (leg curl) 
 
Trenažni protokol se je izvajal na inercialni napravi z vztrajnikom YoYoTM  upogib kolena (leg 
curl) (YoYoTM  leg curl, NhanceTM – YoYo technology, Stockholm, Švedska).  
 
 




Slika 28. Različne perspektive vztrajnika, ki si sledijo iz leve proti desni: od zadaj, od zgoraj, iz 







Slika 29. Kolut, ki določa inercijo oz. vztrajnostni moment (0,025 kgm^2), ki določa 
obremenitev na YoYoTM leg curl (Samo Zavrl, lastni arhiv). 
 
Smer gibanja koluta z inercijo Smer sile vadečega 







Kolut na zgornji sliki, ki določa Inercijo oz. vztrajnostni moment (z enoto: kgm2 oz. kgm^2). Za 
inercijo je značilno, da je ves čas gibanja konstantna (v našem primeru 0,025 kgm^2 ), zato 
tudi mnogo krat lahko zaznamo, da avtorji  inercialni napravi z vztrajnikom dodajo predpona 
IZO  izo inercialna naprava z vztrajniku (ang. Isoinertial flywheel). Več o tovrstnem gibanju 
IZOtoničnem, sem napisal v poglavju 1.2.3 Aktivacija agonistov pri določenem tipu kontrakcije 
(Tipi mišičnih kontrakcij).  
. 
Kolut z vrtljaji ima kinetično kinetično oz. gibalno energijo (oznaka za kinetično energijo je Wk). 
Kinetična energija je definirana s polovico produkta kvadrata kotne hitrosti (v našem primeru 
vrtenja koluta z inercijo) in inercije. Enačba se glasi: Wk = ( I * ω2)  / 2.  
 
Na sliki 29 je prikazano, da kinetično energijo  na INV, vadeči prvo ustvari v CON fazi. To 
energijo vztrajnik shrani in jo sproti nazaj, kar povzroči nad-obremenitev (ang. Eccentric 
overload) v ECC. M kontrakciji.   
 
Inercialno napravo z vztrajnikom (INV), predvsem učinke delovanja, sem precej opisal že v 
začetku poglavja 2. Problematiziranje in pregled literature . 
 
 
3.2.2 TMG S2 naprava za tenziomiografske meritve mišic 
 
Meritve smo opravili s TMG S2 napravo za tenziomiografske meritve mišic (TMG S2, TMG-BMC 
d.o.o., Ljubljana, Slovenija). 
 
Začetki TMG metode segajo  v pozna 80. leta prejšnjega stoletja. Leta 1996 je metodo prvi v 
aplikativne športne (vrhunski šport in rekreacija) namene uporabil, njen soutemeljitelj Srdjan 
Djordjević. Uporablja se kot merilna naprava kontraktilnih sposobnosti mišice. Uporablja se 
tudi na področju rehabilitacijske in fizikalne medicine. Z meritvami spremljamo stanja v katerih 







Slika 30. Shematični prikaz TMG meritve (TMG-BMC, 2016). 
 
TMG merilni sistem je sestavljen iz (TMG-BMC, 2015): 
- Posebni TMG senzor, ki se aplicira na trebuh mišice (določimo ga s palpacijo), pod 
pravim kotom (radialno). Senzor zaznava m. kontrakcijo. Pretvorjen rezultat radialnega 
odmika senzorja je funkcijska krivulja v času.  
- M. kontrakcija je izzvana z elektro stimulacijo, kjer se ena elektroda z enim polom 
namesti proksimalno, druga elektroda z drugim polom pa distalno.  
- Senzor je povezan z računalnikom, kateri mora imeti naloženo potrebno programsko 
opremo. Zajet mehanski odziv mišice, ki je zajet preko senzorja, se pretvori preko 
vmesnika in programa v podatke, ki se jih da nadaljnjo analizirati.  
 




TMG meritev nam ponudi naslednje kontraktilne parametre mišice: 
- Tc (contraction time oz. čas kontrakcije), definiran kot čas za dosego vrha krivulje m. 
odziva (izmerjen od 1% Dm do 99% Dm amplituda), enota so milisekunde (ms).  
- Dm (Displacement oz. maksimalna amplituda odmika) vrh krivulje m. odziva oz. 
največji odmik senzorja, ki ga povzroči m. skrček, enota so milimetri (mm). Daje nam 
tudi podatek o m. tonusu. Večji bo m. tonus manjši bo odmik in obratno.  
- Td (delay time oz. čas zakasnitve), čas med električnim dražljajem in 1% Dm odziva, 
enota so milisekunde (ms). 
- Ts (sustain time oz. čas vzdraženosti) čas od začetka kontrakcije do konca 50% 
relaksacije m., enota so milisekunde (ms).  
 
TMG metoda merjenja kontraktilnih sposobnosti mišic (TMG-BMC, 2015): 
-  Objektivnost meritev, saj ne meri hotenega m. odziva, kjer gre za odsotnost 
motivacije, ki lahko igra velik subjektivni faktor meritev.  
- Ni invazivna metoda, kar nam olajša meritve. 
- Metoda je preprosta iz več vidikov: meritve lahko opravimo na terenu (nismo omejeni 
na določen prostor). 
- Ni nam potrebno čakati na rezultate osnovne rezultate za posameznika, saj so po 
meritvi takoj pripravljeni na interpretacijo.  
 
Še posebej pozorni moramo biti, zaradi veljavnosti meritev, da se senzor namesti ob vsaki 
meritvi na isto mesto (pri tem si pomagamo z označenjem točke na koži z markerjem). Zelo 
pozorni moramo biti tudi na pravilno radialno (pravokotno) namestitev senjorja in da ne 
prihaja do zdrsov senzorja na koži (vir: pogovor z Djorjevićem in ljudmi, ki delajo vsakodnevno 





Slika 32. Prikaz posamičnega parametra in kateri del na krivulji TMG meritve, prikazuje. 
(Djordjević, 2016b). 
Pri ocenjevanju m. sposobnosti nas zanima, kakšno silo so m. sposobne proizvesti in v 
kolikšnem času – RFD (hitrost prirastka sile). RFD lahko pozitivno povežemo s TMG 
parametrom Tc (hitrostjo m. kontrakcije) (Šimunić idr, 2005). 
 
TMG sistem ima vlogo pri ugotavljanju asimetrij. Za telesne asimetrije vemo, da povečujejo 
tveganje za nastanek poškodb oz. kot navajajo avtorji – vplivajo na zdravje. Poznamo dve vrsti 
asimetrij: lateralno in funkcionalno (Šimunić in idr., 2005).  
Pri lateralni asimetriji primerjamo isto mesto levo in desno stran telesa (85% razlike so še 
sprejemljive brez večjega tveganja za zdravje) (Šimunić idr., 2005).   
 
Pri funkcionalni asimetriji pa spremljamo razliko med agonistom in antagonistom (če so razlike 








3.2.3 Senzorski sistem Sensmotion1 
 
Uporabili smo dva senzorska sistema Sensmotion1 (SU6DOF, TMG-BMC, Ljubljana, Slovenija).  
 
 
Slika 33. Oba sistema Sensmotion1, ki smo jih uporabili na meritvah (Samo Zavrl, lastni arhiv). 
 
Silo, ki so jo merjenci generirali med ponovitvami, smo kasneje izračunali iz pospeškov, ki sta 
jih beležila dva senzorska sistema (Sensmotion1) na zgornji sliki. Sensmotion1 je naprava za 
spremljanje.  
 
Sistem vsebuje 2 osna pospeškometra, en žiroskop in en magnetomer, ki podatke zajemajo z 
vzorčno frekvenco 1kHz. Senzorji so produkt MEMS tehnologije. Pospeškometra sta nizko 
napetostna, digitalna in merita sile v treh osnovnih oseh (X, Y, Z). Največjo silo, ki jo 
pospeškometer lahko zabeleži je 24g (g je gravitacijski pospešek, ki znaša približno 9,823 m/s²). 
Delavna temperatura senzorja se lahko giblje med -40 °C in +85 °C. Za prenos podatkov na 
računalnik, ki se v senzorju shranjujejo na spominsko kartico SD (secure digital card), je 
potreben vmesnik.  
 
Naleteli smo na eno težavo, saj je bila kotna hitrost vrtenja inercijskega koluta, večja od 
hitrosti, ki jo lahko še senzor zazna. Podatke smo pridobili z žiroskopom, ki posreduje enake 
rezultate kot pospeškometer, a neodvisno od razdalje centra rotacije. Za razliko od 
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pospeškometra, kjer je potrebno točno določiti razdaljo med postavitvijo pospeškometra in 
centrom rotacije.  
 
 
3.2.4 Mathlab – računalniški program za analizo podatkov 
 
Z računalniškim programom MathLab (MathLab 1994-2017, Massachuttes, United states), 
smo dobljene surove signale zajete Sensmotion1 sistemom (žiroskopom) obdelali, do te mere, 
da smo dobili številčne vernosti vrhov kotnih hitrosti vrtenja kolutea INV.  
Opis poteka obdelave v MathLabu (Čuček Gerbec, 2016): 
- Filtriranje z lowpass butherworts filtrom 5. reda pri 10Hz 
- Za potrebe meritve smo lahko uporabili manjšo nepravilnost v senzorju. Ker osi niso 
perfektno rotogonalne, smo lahko izračunali faktor med osjo, ki je merila rotacijo in 
sojo, ki bi morala biti pravokotna na os rotacije. Faktor med obema osema smo 
zračunali z linearno regresijo.  
- V enem od signalov se je pojavilo nasičenje, zato smo morali iz regresije odstraniti dele 
signalov, ki so vili v nasičenju. 
- Pri žiroskopu smo vzorce pobirali z omejitvenim intervalom [-2000 °/s; -2000 °/s]. 
- V programskem jeziku Python je bila uporabljena funkcija: stats.lingress() 
- Z dobljenim faktorjem linearne regresije smo pomnožili nenasičeno os. 
- Potrebno je bilo dobiti še kotno hitrost izraženo v radianih na sekundo iz stopinj na 
sekundo, zato smo pomnožili še z 0,0174533 (2π/360).  
- Vzeli smo absolutne vrednosti zajetih signalov, saj se kolut z inercijo vrti v obe smeri.  
- Opravili smo še 1. odvod po času, za lažje nadaljnjo računanje. Na odvajanje zelo 
vplivajo šumi, zato smo signal ponovno filtrirali z lowpass butherworth filtrom 5. reda 
pri 2Hz. Odvod je bil izveden v Python programskem jeziku  - funkcija Numpy.diff.(). 
- Hitrost vzorčenja signala je 1000 vzorcev na sekundo (na račun tega pojavljena 
difirenca med vzorcema 0,001), zato smo množili s 1000.  
- Končni cilj so bili vrhovi signala, zato so bili izračunani pospeškov rotacije s funkcijo 
peakkutils.peak,indexes(gyr*gxr>0), thres=0,3, min_dist=600 
Pri izračunu vrhov je bila funkcija nastavljena, tako da so morali vrhovi doseči vsaj 0,3 
maksimalne vrednosti signala. 
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- Na koncu obdelave podatkov je vseeno prišlo do več vrhov, kot je bilo ponovitev v 
seriji, vendar je na srečo dovolj jasno razvidno iz grafov, kdaj gre za šum, kdaj za 
posnetek ponovitve.  
 
Slika 34. Primer grafični prikaz izračuna kotne hitrosti (z enoto stopinje na sekundo) v 
MathLabu (Samo Zavrl – Osebni arhiv). 
 
 
Slika 35. Primer grafični prikaz izračuna kotne hitrosti (z enoto radiani na sekundo) v MathLabu 
(Samo Zavrl – Osebni arhiv). 
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3.2.5 Excel  - računalniški program za analizo podatkov 
 
Pri statistični analizi podatkov sem uporabil računalniški program Excel (Excel 2013, Microsoft, 
Redmond, Washington, ZDA).  
 
Prvo sem izračunal povprečne vrednosti (funkcija: =AVERAGE) in standardno deviacijo 
(=STDDEV.S – oceni standardno deviacijo na podlagi vzorca in ne upošteva logičnih vrednosti 
in besedila). Z dobljenimi podatki s tema dvema funkcijama, sem narisal grafe. Nato sem 
opravil še testno statistiko, kjer sem primerjal povprečne vrednosti različnih časovnih obdobij, 
opravljenih meritev. Za primerjanje povprečnih vrednosti dobljenih parametrov (Tc, Dm, Td) 
sem izbral: Parni T-test za odvisne vzorce z dvo-repno porazdelitvijo, saj sem vrednosti 
primerjal z enačajem (=) (funkcija: =TTEST(matrika1;matrika2;dvorepna porazdelitev; parni t 
test)). Glej poglavje 5. za izpis rezultatov. 
 
3.3  Protokol meritev 
 




1. Serija YoYo leg 
curl 6 ponovitv 
TMG Meritve po 1. seriji 
(pasivni odmor 2min) 2. Serija YoYo leg 
curl 6 ponovitv 
TMG Meritve po 2. seriji 
(pasivni odmor 2min) 3. Serija YoYo leg 
curl 6 ponovitv 
TMG Meritve po 3. seriji 
(pasivni odmor 2min) 















































































































































1. Zgornja tabela prikazuje shemo merilnega protokola. Prvo smo s TMG opravili inicialno 
meritev, ki odraža začetno stanje.  
2. Merjenec je nato na napravi IZV YoYoTM leg curl opravil z eno nogo 6 ponovitev z vso 
silo, merilci smo ga pri tem spodbujali in še dodatno motivirali, da je merjenec res dal 
od sebe svoj maksimum. Druga noga je bila na miru in ni opravljala nikakršnega dela. 
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3. Po šestih ponovitvah na napravi smo po 5s opravili TMG meritev na obeh nogah hkrati, 
druga meritev je bila izvedena 15s po koncu zadnje ponovitve, tretja meritev je bila 
izvedena 30s po koncu zadnje ponovitve. Po zadnji tretji seriji 6 ponovitev smo TMG 
meritev opravili po 5, 15, 30 in dodatnik 60s, merjeno od zadnje ponovitve v seriji.   
4. Me vsako izmed serij je bilo 2,5min pasivnega odmora 
5. Opisan postopek smo tri krat ponovili  
 
V diplomskem delu sem se osredotočil na ugotavljanje predvsem živčne utrujenosti oz 
potenciacije, zato sem zastavil tudi takšen trenažni protokol.  
 
Protokol bazira na CrP energijskem sistemu z aktivnostjo dolgo do 11s. Aktivnost je opravljena 
z maksimalnim naprezanjem.  
 
Odmori med serijami so bili dovolj dolgi (2,5min), da se je CrP, ki obnavlja ATP uspel obnoviti.  








Slika 37. Med izvajanjem protokola na inercialni napravi z vztrajnikom (YoYoTM),  upogib 
kolena – leg curl (Samo Zavrl, lastni arhiv). 
 
Z zelenima romboma sem na sliki označil, mesti kjer sta bila pritrjena senzorja, ki sta zajemala 





















4.1 Rezultati TMG meritev obremenjene noge 
    
Polje obarvano rdeče pomeni majkajoča meritev, zaradi razločnih razlogov (težav pri merjenju: 
nismo ujeli pravega časa, naprava ni izmerila itd.), zato sem si bil primoran si podatek prirediti, 
upoštevajoč trend ostalih podatkov (to dovoljujeo zakonitosti statističnega raziskovanja). 
Pravila statistike velevajo, da je to mogoče.  
Polje obarvano vijolično pomeni statistično značilnost (signifikanco) pri 5% verjenosti napake 
























4.1.1 Rezultati TMG meritve obremenjene noge Tc parameter 
 














4.1.2 Rezultati TMG meritve obremenjene noge Dm parameter 
 














4.1.3 Rezultati TMG meritve obremenjene noge Td parameter 
 














4.2 Rezultati TMG meritve neobremenjene noge 
 
4.2.1 Rezultati TMG meritve neobremenjene noge Tc parameter 
 














4.2.2 Rezultati TMG meritve neobremenjene noge Dm parameter 
 















4.2.3 Rezultati TMG meritve neobremenjene noge Td parameter 
 















4.3 Rezultati merjenja generirane sile 
 
Tabela 10. Vrhi doseženih kotnih hitrosti. 
 
 






=  ° ∗ s^ − 1] 
Iz senzorjev (natančneje iz žiroskopa) dobimo kotne hitrosti (z oznako: grška črka 𝜔) in enoto (◦ / s (kotne sekunde) oz. Hz (herz))  rezultat želimo 
v radianih zato stopinje pomnožimo z 0,0174533 (2π/360) (Supej, 2011). 









= 𝑟 ∗ 𝑠^ − 2] 
Kotni pospešek (z oznako: grška črka α) je odvod kotne hitrosti po času (odvod kotne hitrosti (števec v ulomku) delimo z odvodom časa (imenovalec 




Tabela 11. Vrhovi navorov preračunanih v silo. 
 
 
NAVOR  𝑀 = 𝐼 ∗  
𝑑𝜔
𝑑𝑡
 [Nm]  
 
Navor z oznako M  (z enoto: Nm - Newton metri) dobimo, tako da inercijo oz. vztrajnostni moment (z enoto: kgm2 oz. kgm^2), za inercijo je značilno, 
da je ves čas konstantna (v našem primeru 0,025 kgm^2 ), zato tudi inercialni napravi z vztrajnikom predpona IZO  izo inercialna naprava z 
vztrajniko (ang. Isoinertial flywheel). Glej poglavje 1.2.3 Aktivacija agonistov pri določenem tipu kontrakcije (Supej, 2011) 
 
SILA  F  =  M / r [N] 




5 RAZPRAVA Z INERPRETACIJO REZULTATOV 
 
5.1 Interpretacija rezultatov TMG meritev obremenjene noge 
Zvezdica (*) označuje statistično signifikantno razliko v primerjavi z inicialno meritvijo pred 
obremenitvijo, z 5% verjetnostjo napake (p < 0,05).   
Zvezdica s črticama (*'') označuje statistično signifikantno razliko v primerjavi s predhodno 
meritvijo, z , z 5% verjetnostjo napake (p < 0,05).   
Standardni odklon ali standardna deviacija (Std. deviacija) na pove za koliko se dana vrednost 
razlikuje od povprečne vrednosti. 
 
Predpostavljamo, da je potenciacija najbolj razvidna iz parametrov Tc in Td, podporni 
parameter je Dm.  
 




Slika 38. Tc obremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 1. seriji. 
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Slika 39. Tc obremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 2. seriji. 
 
 
Slika 40. Tc obremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 3. seriji. 




Slika 41. Dm obremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 1. seriji. 
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Slika 42. Dm obremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 2. seriji. 
 
Slika 43. Dm obremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 3. seriji. 
5.1.3 Interpretacija rezultatov TMG meritve obremenjene noge Td parameter (ms) 
 
 
Slika 44. Td obremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 1. seriji. 
inicialna po 5s po 15s po 30s










inicialna po 5s po 15s po 30s po 60s
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Slika 45. Td obremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 3. seriji. 
 
Pri interpretaciji smo predpostavljalo: krajši kot je kontrakcijski čas (Tc) ,  višji je lahko nivo 
potenciacije – gre za obratno sorazmernost. Enako velja za Td parameter.  
 
Večji kot bo izmerjen odmik Dm parametra, višji bi naj bil nivo potenciacije. Nivo potenciacije 
in odmik predvidevam, da sta v premem sorazmerju. Pri intenzivnejši m. kontrakciji, ki 
nakazuje intenzivnejšo stanje potenciacije je tudi odmik večji.   
 
Po prvi seriji: 
 
Ugotovim, da se na m. BF pojavi potenciacija, ki je vidna na skrajšanem času kontrakcije (Tc ) 
na električni dražljaj glede na inicalno stanje. Potenciacija se pojavi znotraj 5s (P < 0,05; stat. 
značilno) po obremenitvi. narašča do 15s  po obremenitvi. Nato do 30s (P < 0,05; stat. značilno) 
po obremenitvi potenciacija rahlo upade, ja je še vseeno mišica potencirana glede na stanje 
pred naprezanjem (inicialno stanje).  
 
Do statistično značilno (P < 0,05) povečanega odmika (Dm), pride po 15s. Tudi Tc parameter 
je v enakem obdobju dosegel statistično značilno (P < 0,05) spremembo. Generalno gledano, 
glede na inicialno meritev so odmiki vedno večji, a do upada prične prihajati po 15s.  
 
inicialna po 5s po 15s po 30s po 60s











Statistično značilna (P < 0,05) sprememba, glede na inicialno meritev se zgodi pri parametru 
Td po 15s,  enako kot pri Dm parametru, in podobno kot pri Tc parametru, kjer sta meritvi po 
5 in 30s statistično značilni (P < 0,05). Stanje razlike po 15s je za malenkost grešilo statistično 
značilnost.  
 
Po drugi seriji: 
 
Ugotovim, da se na podlagi Tc parametra potencicacija sicer pojavi, a nič ne moremo trditi kot 
statistično značilno. Le upad potenciranega stanja je od 15s do 30s upadel statistično značilno 
(P < 0,05), a je statistično neznačilno, še vedno potencirana glede na inicialno stanje.  
 
Dm parameter se po 2. seriji odraža nekoliko drugače kot po prvi seriji in odmik narašča od 
meritve po 15s vse do meritve po 30s. Statistično značilen (P < 0,05) odmik postane po 15s in 
traja vse do 30s po obremenitvi.  
 
Glede na Td parameter se po 2. seriji pojavi statistično značilno (P < 0,05) potenciranje po 15s. 
Kar je enako kot pri Dm parametru. Prav tako so povprečne vrednosti Td parametra po vseh 
meritvah manjše od inicialne vrednosti.  
 
 
Po tretji seriji: 
 
Ugotovim glede na Tc parameter, da se po prvih 5s pojavi statistično značilna potenciacija, ki 
postopoma upada glede na povprečne vrednosti. Po 30s je potenciacija statistično značilna. 
Tudi po 60s po obremenitvi so Tc parametri še nekoliko nižji od inicialnega stanja.  
 
Odmik Dm postane statistično značilen že po 5s in ostane statistično značilno drugačen do 15s 
po obremenitvi. Nato sledi upad odmika izven rangov statistične značilnosti, a je še vedno višji 




Dm parameter se po tretji seriji statistično značilno (P < 0,05) razlikuje po 5s, kot tudi enako 
oba ostala spremljana parametra: Tc, Dm. Prav tako so povprečne vrednosti Td parametra po 
vseh meritvah manjše od inicialne vrednosti. 
 
 
5.2 Interpretacija rezultatov TMG meritve NEobremenjene noge 
Zvezdica (*) označuje statistično signifikantno razliko v primerjavi z inicialno meritvijo pred 
obremenitvijo, z 5% verjetnostjo napake (p < 0,05).   
Zvezdica s črticama (*'') označuje statistično signifikantno razliko v primerjavi s predhodno 
meritvijo, z , z 5% verjetnostjo napake (p < 0,05).   
Standardni odklon ali standardna deviacija (Std. deviacija) na pove za koliko se dana vrednost 
razlikuje od povprečne vrednosti. 
 




Slika 46. Tc NEobremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 1. seriji. 
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Slika 47. Tc NEobremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 2. seriji. 
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5.2.2 Rezultati TMG meritve NEobremenjene noge Dm parameter z enoto milimetri (mm) 
 
 
Slika 49. Dm NEobremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 1. seriji. 
 
 
Slika 50. Dm NEobremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 2. seriji. 
 
Slika 51. Dm NEobremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 3. seriji. 
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5.2.3 Rezultati TMG meritve NEobremenjene noge Td parameter z enoto milisekunde (ms) 
 
 
Slika 52. Td NEobremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 1. seriji. 
 
Slika 53. Td NEobremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 2. seriji. 
 
 
Slika 54. Td NEobremenjene noge povprečje z Std. deviacijo po 3. seriji. 
inicialna po 5s po 15s po 30s
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Nekoliko pričakovano pri neobremenjeni nogi, v večini primerov ni prišlo do statistično 
značilnih (P < 0,05) razlik, razen po 1. seriji pri Dm parametru po 15 in 30s. Pričakovano je bilo, 
da ne bo velikih razlik glede na inicialno meritev, saj pravega dražljaja na mišici sploh ni bilo. 
Lahko pa, zaradi tega z gotovostjo trdimo, da je vsaka sprememba, ki je nastala posledica 
sprememb v centralnem živčnem sistemu (centralna utrujenost). Še najlepše vidimo 
spremembe na parametru Tc, kjer se  jasno vidi, da so se po vsaki obremenitvi glede na 




5.3  Sile pri posamični  seriji  in pri posamični  ponovitvi  
 
Slika 55. 1. serija: povprečne sile glede na ponovite. 
 
 
Slika 56. 2. serija: povprečne sile glede na ponovite. 
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Slika 57. 3. serija: povprečne sile glede na ponovite. 
 
Statistične analiza sil puščam odprto za naslednje raziskave, a vseeno lahko preko številk 
sklepam, da je druga ponovitev vedno boljša od prve ravno, zaradi pasivnih in predvsem 
aktivnih elastičnih elementov. Del odgovora, zakaj je druga ponovitev v seriji pravilno boljša 
od prve se skriva, tudi v prekrivanju kontrakcij. Druga ponovitev se dejansko prične, ko se prva 
ponovitev biološko-kemijsko še niti ne zaključi povsem. V mislih imam koncentracijo Ca2+ 
ionov, katerih se koncentracija  po koncu prve kontrakcije začne zmanjševati, a se do začetka 
druge kontrakcije ne uspe vrnit na raven pred prvo kontrakcijo (Ušaj, 2003).  
 
Zadnja ponovitev v seriji je praviloma boljša od predzadnje, zaradi motivacije. Ta, da je nekaj 
potrebno opraviti samo še enkrat nam daje očitno še dodatno motivacijo, da uspemo opraviti 
še boljšo ponovitev.  
 
Seštevek vseh sil je bil v 2. seriji najvišji (3237 N), v 3. seriji je znašal (3212 N) še vedno več kot 
v 1. seriji (3190 N). Iz tega vidika lahko sklepam, da posamezniki še niso bili v utrujenem stanju, 
kar je bil tudi bil cilj.  
 
Ne le pri treningu s protstimi utežmi, temveč tudi pri treningu na INV se potrebno vprašati, 
kakšno inercijo uporabljamo glede na dani cilj treninga. Ali bomo trenirali hitro moč pri 
dominantnosti moči ali pri dominantnosti hitrosti (glej poglavje 1.2.7 in 1.2.8). 
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Glede na teoretično podlago, ki se je potrdila v raziskavi (v praksi na poskusu), ki smo jo 
opravili, lahko kot glavno ugotovitev navedem, da je hitro moč  in hitrost mogoče trenirati v 
potenciranem stanju živčno mišičnega kompleksa. Isto časno, se je potrebno izogibati stanju 
perifernega utrujanja, saj se v teh pogojih oddaljujemo od bistva (ciljev) našega treninga in 
vplivamo na povsem druge komponente. Trening  ob prisotnosti utrujenosti vpliva na razvoj 
vzdržljivosti, ki je je povsem nasprotna gibalna sposobnost, hitri moči in hitrosti. Ugotovimo 
lahko, da trening hitre moči more biti načrtovan in spremljan, da zaznamo, kdaj nastopi stanje 
utrujenosti - takrat je trening potrebno prekiniti, da ne zaidemo v področje vzdržljivosti.  
 
Potenciacija na perifernih predelih na nivoju mišice, lahko nastopi istočasno kot centralna 
utrujenost. To se je v bistvu zgodilo v našem primeru. Takšna situacija je načeloma normalen 
mehanizem pri treningu hitre moči. 
 
Za dosego stanja potenciacije (stanje v odsotnosti periferne utrujenosti), naj bo trening kratek, 
a visoko intenziven (premagovanje velikih bremen ali doseganje visokih hitrosti). Mišične 
akcije oz. trenažni protokol naj poteka na bazi anaerobnega alaktatnega energijskega sistema. 
To pomeni, da  smo pod visoko intenzivno obremenitvijo, ne več od 7s in imamo približno 
1min dolge odmore, ali pa, če treniramo dlje, pod mejo 15s in imamo okoli 3min dolge (rečemo 
daljše) odmore. Razumljivo pa je, da se pojavi centralna živčna utrujenost saj, s tovrstnim 
treningom ravno želimo ciljno delovati  na izboljšanje živčnega sistema. Če želimo živčno 
adaptacijo, potem je potrebno živčnemu sistemu nuditi dovolj kvalitetne – intenzivne 
dražljaje. 
 
Kot smo ugotovili, gre za trening predvsem nevralne komponente (vidimo, ko se na 
neobremenjeni nogi kaže centralna utrujenost), ne toliko mišične. Iz tega stališč  je 
pomembno, da trening po takšnem protokolu izvajamo v ločeni trenažni enoti. Le tako lahko 




Uporaba tovrstnih protokolov se svetuje tudi v strogem tekmovalnem obdobju, kjer velja 
načelo ohranjenja moči za tekmovanja (to nam omogoča odsotnost periferne utrujenosti – 
nivo mišic). Se pravi, ohranimo moči za tekmovanja in ob enem vzdržujemo ali celo dvigujemo 
raven svojih sposobnosti.  
 
Fenomen potenciacije, je koristno načrtovano uporabljati tudi pri ogrevanju, da smo zmožni 
opraviti glavni del treninga na najvišjem možnem nivoju. Koristno je tudi trenirati po principu, 
da mišico potenciramo z veliki bremeni v približku maksimalne moči in nato opravimo gibanja 
na hitrost oz. eksplozivnost (šprint, skakanje, metanje itd.). Na podlagi raziskave v koviru tega 
diplomskega dela lahko sklepam, da naj eksplozivno gibanje sledi v obdobju (po premagovanju 
maksimalnih bremen) po  5-30s.  
 
S tem, ko sklepam, da se je pojavljala minimalna centralna utrujenost in da gre pri tovrstnem 
protokolu za centralni fenomen utrujanja. Lahko to uporabimo, tudi pri dvigu učinkovitosti 
rehabilitacije. Saj lahko vplivamo oz. aktiviramo živčni sitem na poškodovanih mestih, kjer, 
zaradi tipa poškodbe, še ne smemo kontrahirati mišic, ali opravljati kakšnih gibov.  
 
Iercialna sisitme z vztrajnikom se splača uporabljati v rehabilitacijske namene mišičnega 
ustroja tudi iz vidika, ker lahko obremenitev ciljne mišice dozira pacient sam. Pacient sam 
lahko določa kako hitro bo želel premagati inercijo, ki ni vezana na gravitacijske sile, kot je to 
v primeru prostih uteži.  
 
ECC trening z nadobremenitvijo se svetuje tudi pri rehabilitaciji ligamentov in vezi. Saj krepi 
tako pasivne kot aktivne strukture in nudi primeren dražljaj.  
 
Prav tako, lahko zaključim da je v trenažnem procesu priporočljivo uporabljati inercialno 
napravo z vztrajnikom iz dveh glavnih vidikov: zagotavljanje ECC nadobremenitve, za namene 
treninga izboljševanja sposobnosti kot sta hitra moč in eksplozivnost in pri treningu preventive 
pred poškodbami (naprava se približa situacijam, obremenitvam glede na tip kontrakcije in 




Menim, da je za kvalitetni trenažni proces, še predvsem, ko želimo kvalitetno vplivati na razvoj 
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